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10 Wręczenie Prawa 
Wykonywania Zawodu
13 XXX Zjazd Lekarzy
15 Oficjalne dokumenty
18 Obrady ORL
19  Kursy i szkolenia
22  Komunikaty
26  Non Omnis Moriar
27 Gratulacje  
i podziękowania
28  Ogłoszenia
To już ostatni numer Magazynu w tym roku. Kolejny ukaże się dopiero na po-czątku lutego przyszłego roku. Nieste-
ty. Musimy dostosowywać się do rytmu wy-
dawania ogólnopolskiej „Gazety Lekarskiej”.
Wiele wydarzyło się w ostatnim czasie 
i w zasadzie zebrany materiał 
musimy podzielić na najbliż-
sze dwa numery.
A zatem — 17 październi-
ka odbyło się ostatnie posie-
dzenie Okręgowej Rady le-
karskiej, na które przybyli też 
Sędziowie z Sądu Lekarskiego 
i Rzecznik Odpowiedzialności 
Zawodowej wraz z zastępca-
mi. Pracujący na rzecz samo-
rządu lekarskiego otrzymali 
dyplomy i podziękowania, 
wykonano pamiątkowe zdjęcia. 
Relacja i zdjęcia na s. 19.
W połowie listopada odbyło 
się święto izbowe, bo tak moż-
na nazwać uroczyste wręczenie 
praw wykonywania zawodu 
ponad 200 nowym lekarzom 
i lekarzom dentystom, 
którzy ukończyli staż 
i stali się pełnopraw-
nymi lekarzami. Rela-
cję z tego wydarzenia 
i wywiady z młodymi 
koleżankami, które najlepiej 
zdały egzamin końcowy przedstawiamy 
na s. 10–12.
Tydzień później w niedawno oddanym 
do użytku centrum konferencyjnym Amber 
Expo odbyły się obrady XXXI Okręgowego 
Zjazdu Lekarzy. Był to zjazd szczególny — 
pierwszy w VII kadencji, w którym udział 
wzięli nowi delegaci, wybrani w wiosen-
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nych wyborach. Zjazd wybrał Przewodni-
czącego Okręgowej rady Lekarskiej, został 
nim na drugą kadencję dotychczasowy 
Przewodniczący — dr n. med. Roman Bu-
dzyński. Relację ze zjazdu można przeczy-
tać na s. 13 i 14, a wcześniej, na s. 3–9 pu-
blikujemy niektóre sprawozdania zjazdowe. 
Wszystkie, w tym bardzo obszerne sprawoz-
danie Przewodniczącego ORL znajdują się 
na izbowych stronach internetowych, do 
odwiedzenia których serdecznie zachęcam. 
Kolejny, zwykły zjazd budżetowy odbę-






i spotkaniami praca w Izbie 
idzie zwykłym torem — 
odbywają się liczne kur-
sy i szkolenia (s. 19 i 20), 
prężnie działa Fundacja 
Pomocy Lekarzom Senio-
rom, która obecnie szuka 
lekarzy, którym trzeba po-
mocy finansowej, szczegó-
ły na s. 25. 
O pracach zespołu zaj-
mującego się dokumenta-
cją elektroniczną można 





o c e n i a 
jako naj-
lepsze.
W natłoku bardzo waż-
nych wydarzeń zabrakło miejsca 
na tradycyjną krzyżówkę, obiecuję, że w ko-
lejnym numerze ukaże się ponownie.
Tymczasem życzę radosnego przeżycia 
święta Bożego Narodzenia i wszelkiej po-




Nie narzekajmy, weźmy się do pracy
Roman Budziński
Dnia 23 listopada 2013 roku rozpo-
częliśmy w naszej Izbie nową, VII już, 
kadencję. Dziękuję wszystkim Koleżan-
kom i Kolegom obecnym na Zjeździe 
Sprawozdawczo-Wyborczym za okaza-
ne mi zaufanie. W poprzednim nume-
rze zamiast felietonu napisałem stresz-
czenie z podsumowania VI kadencji 
naszej Izby (szczegółowe sprawozdania 
dostępne są na naszej stronie interneto-
wej). W aktualnym numerze chciałbym 
zarysować plany na najbliższe cztery 
lata, które przedstawiłem na Zjeździe.
Dorobkiem poprzedniej kadencji były 
różne kierunki działań Izby, które po-
winny być dalej pielęgnowane i rozwi-
jane. 
Integracja lekarzy z Izbą – to szerokie 
pojęcie zawierające w sobie wiele za-
gadnień. Myślę, że jeżeli szanowna Czy-
telniczka lub Czytelnik znajdzie w Izbie 
dobrą komunikację wzajemną, rzetelną 
i aktualną informację dotyczącą życia 
zawodowego, pomoc prawną i finan-
sową w trudnych sytuacjach, wsparcie 
swojej edukacji, warunki i miejsca do 
wspólnej realizacji zainteresowań poza-
zawodowych, jeżeli dodatkowo będzie 
się spotykał z cierpliwymi i pomocnymi 
pracownikami utrzymywanego z wła-
snych składek Biura to – wyjąwszy przy-
padki beznadziejnych mankoltentów 
– powinien się poczuć w Izbie dobrze 
i u siebie. 
Jednym z istotnych elementów roz-
winiętych w poprzedniej kadencji 
było poszerzanie możliwości wsparcia 
prawnego. Biorąc pod uwagę wielkość, 
liczebność i budżet naszej Izby – mamy 
obecnie największe Biuro Prawne spo-
śród wszystkich 24 okręgowych Izb 
Lekarskich w Polsce. Biuro udziela co-
rocznie ponad 1000 porad indywidual-
nych (po ustaleniu telefonicznym ter-
minu spotkania), odpowiada na tysiące 
krótkich pytań telefonicznych dotyczą-
cych interpretacji różnych przepisów, 
a w przygotowaniu jest też nowa funk-
cjonalność na naszej stronie interne-
towej, gdzie (po zalogowaniu) będzie 
można zadać pytanie prawnikowi drogą 
elektroniczną. 
Kolejnym kierunkiem rozwoju, któ-
ry będzie kontynuowany, jest wsparcie 
edukacji lekarskiej. Stale wzrastająca 
liczba kursów, warsztatów i szkoleń wy-
magać będzie wyposażenia ostatniego 
już dostępnego pomieszczenia w Izbie 
w sprzęt multimedialny. Kontynuowa-
ne i doskonalone będzie wsparcie fi-
nansowe edukacji lekarskiej. Istnieją 
możliwości techniczne do stworzenia 
platformy e-lerningowej, jest możliwość 
występowania o środki zewnętrzne 
wspierające naukę – te działania będą 
możliwe pod warunkiem włączenia się 
w działania Komisji Kształcenia osób 
zainteresowanych takimi działaniami. 
Serdecznie zapraszam każdego, kto ma 
pewną orientację w tych zagadnieniach 
do kontaktu z Przewodniczącą Komisji 
Kształcenia lub ze mną. 
Rozwojowi komunikacji wzajemnej 
służy doskonalenie naszych mediów: 
strony internetowej i „Pomorskiego Ma-
gazynu Lekarskiego”, nad czym będzie-
my dalej pracować. Dodatkowo mamy 
w Izbie oprogramowanie do rozsyłania 
newslettera, zawierającego informacje 
pilne, informacje o najbliższych szko-
leniach itp. Warunkiem jego otrzymy-
wania jest oczywiście udostępnienie 
swojego adresu poczty elektronicznej, 
na co zdecydowała się prawie połowa 
członków naszej Izby. W czasie ostatnie-
go zjazdu słyszałem opinie o niedostat-
ku szerokiej lekarskiej dyskusji na różne 
ważne tematy. W dzisiejszych zapraco-
wanych czasach trudno jednak byłoby 
zwoływać zjazdy lekarskie częściej niż 
raz na rok. Dyskusje należy zatem prze-
nieść na tzw. „łamy”: naszej gazety oraz 
na stronę internetową. Zachęcam do 
pisania do naszej gazety, zachęcam do 
udziału w forach internetowych oraz do 
komentowania artykułów.
Ważnym narzędziem do komunikacji 
wzajemnej i wspierania edukacji jest 
informatyzacja Izby. W znacznej mie-
rze uporządkowano i unowocześniono 
infrastrukturę informatyczną już w po-
przedniej kadencji. Mniejsze inwestycje 
będą jednak nadal potrzebne, a istnie-
jący sprzęt w cyklu pięcioletnim powi-
nien być sukcesywnie wymieniany. 
Poza bieżącymi działaniami nasz sa-
morząd powinien próbować wpływać 
na naszą rzeczywistość. Temu celowi 
służy reaktywowanie w obecnej ka-
dencji Komisji Legislacyjnej zajmującej 
się monitorowaniem istniejącego i pro-
jektowanego prawa medycznego oraz 
opiniowaniem projektów aktów praw-
nych. W poprzedniej kadencji robiliśmy 
to niejako „przy okazji” i niesystema-
tycznie, obecnie chcemy to zmienić na 
systematyczną i dobrze zorganizowaną 
działalność. Patrząc z pewnego dystansu 
na prawo medyczne w Polsce i na oparte 
na nim działania sądów, można odnieść 
wrażenie, że medycyna jest z prawnego 
punktu widzenia dziedziną w stu pro-
centach przewidywalną. Każdy średnio 
doświadczony lekarz zapewne znajdzie 
w swoich wspomnieniach zawodo-
wych liczne przykłady na nieprzewi-
dywalność medycyny. Kłopot w tym, że 
praktyka medyczna mija się tu z teorią 
prawną. Istnieje zatem potrzeba funda-
mentalnej dyskusji na tematy definicji 
i pojęć używanych w prawie medycz-
nym. Problemy na styku prawa i medy-
cyny to jednak tylko część naturalnego 
środowiska, w którym wykonujemy na-
sze zawody. Istnieje cała masa ważnych 
zagadnień, na przykład w dziedzinie 
bioetyki, które nie są w ogóle dyskuto-
wane. W przestrzeni dyskusji publicznej 
i medialnej stale obecne są (niewątpli-




Kalendarium – październik/listopad 2013
Prezes Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku – Roman Budziński
8.10  —  inauguracja roku akademickiego 
2013/2014 w GUMed
12.10  —  przewodniczenie posiedzeniu Kapi-
tuły Nagrody „Pro Bono Societatis 
Medicorum Pomeraniae”  —  
posiedzenie Rady Oddziału Pomor-
skiego Oddziału Wojewódzkiego Na-
rodowego Funduszu Zdrowia
17.10  —  uroczyste spotkanie na zakończenie 
VI kadencji samorządu lekarskiego
21.10  —  spotkanie z firmami Comarch i Medi-
porta Sp. z o.o. — elektroniczna doku-
mentacja medyczna
24.10  —  spotkanie z wiceministrem zdrowia, dr. 
med. Krzysztofem Chlebusem w spra-
wie poprawy systemu przydzielania 
miejsc rezydenckich 
  —  posiedzenie Konwentu Prezesów Okrę-
gowych Rad Lekarskich — Warszawa
25.10  —  posiedzenie Naczelnej Rady Lekar-
skiej — Warszawa
28.10  —  Młodzieżowe Spotkania z Medycyną
31.10  —  przewodniczenie posiedzeniu Pre-
zydium Okręgowej Rady Lekarskiej 
w Gdańsk
7.11  —  przewodniczenie posiedzeniu Pre-
zydium Okręgowej Rady Lekarskiej 
w Gdańsku
  —  spotkanie z Wicemarszałek Woje-
wództwa Pomorskiego p. Hanną 
Zych-Cisoń w sprawie przekształceń 
szpitali oraz w sprawie lekarzy ob-
ciążanych karami administracyjny-
mi przez Wojewódzkiego Inspektora 
Ochrony Środowiska
9.11  —  uroczystość Dyplomatorium Absol-
wentów GUMed Wydziału Lekar-
skiego kierunku lekarskiego rocznika 
2007–2013 
16.11  —  uroczystość wręczenia prawa wyko-
nywania zawodu lekarza i lekarza 
dentysty — Polska Filharmonia Bał-
tycka w Gdańsku
21.11  —  przewodniczenie posiedzeniu Pre-
zydium Okręgowej Rady Lekarskiej 
w Gdańsku
  —  posiedzenie Zespołu ds. elektronicz-
nej dokumentacji medycznej
23.11  —  XXXI Sprawozdawczo-Wyborczy 
Okręgowy Zjazd Lekarzy w Gdańsku
26.11  —  spotkanie z Dyrektor Biblioteki 
 GUMed w sprawie możliwości udo-
stępnienia elektronicznego dostępu 
do naukowych baz danych dla chęt-
nych członków OIL
28.11  —  pierwsze posiedzenie Okręgowej Rady 
Lekarskiej w Gdańsku VII kadencji 
 —  spotkanie z Generalnym Inspektorem 
Ochrony Danych Osobowych, p. Woj-
ciechem Wiewiórowskim
Poniedziałki i czwartki — sprawy bieżące Izby
nia in vitro, a jednocześnie przemilcza 
się niesłychanie trudne zagadnienia do-
tyczące terapii uporczywej – codzienny 
problem wielu specjalności lekarskich. 
Kodeks Etyki Lekarskiej, który w ostat-
nim roku był obiektem bezprzykładnego 
ataku, również wymaga stałego dosko-
nalenia i pogłębionej, opartej na głębo-
kiej wiedzy dyskusji. Jeżeli tej dyskusji 
nie ma – dowolna osoba biegle posłu-
gująca się kilkoma prostymi chwytami 
socjotechnicznymi – może nas bezkar-
nie i co gorsza  – skutecznie atakować. 
Kolejna grupa tematów wiąże się z ideą 
samorządności – jednego z filarów 
społeczeństwa obywatelskiego, która 
w naturalny sposób staje się z biegiem 
czasu solą w oku każdej bez wyjątku 
władzy. 
Te – tylko przykładowo zarysowane 
– tematy powinny podejmowane przez 
nasz samorząd. Dlatego w nadchodzą-
cej kadencji należy podjąć działania 
budujące wokół naszej Izby środowisko 
cieszących się autorytetem lekarzy i le-
karzy dentystów, ale również wybitnych 
i ciekawych ludzi z innych dziedzin: 
prawników, bioetyków, filozofów, przed-
stawicieli innych samorządów zaufa-
nia publicznego, polityków, ekspertów 
z różnych dziedzin. W poprzedniej ka-
dencji zrobiliśmy w tym kierunku mały 
krok, organizując debaty na temat syste-
mu zdrowia w Polsce. Zapoczątkowane 
w ten sposób Gdańskie Debaty Lekarskie 
powinny wejść do stałej praktyki w naszej 
Izbie i – mam taką nadzieję – owocować 
wartościowymi publikacjami. 
Kolejnym nowym zamierzeniem 
na rozpoczętą właśnie kadencję jest 
uruchomienie naszych rezerw finan-
sowych. Według opinii ekspertów 
możemy bez utraty bezpieczeństwa 
finansowego Izby uruchomić około 
3 milionów złotych. Tą sumę chcieliby-
śmy przeznaczyć na dwa programy: nie-
oprocentowanych pożyczek dla lekarzy 
seniorów oraz niskooprocentowanych 
pożyczek (na poziomie WIBOR) dla le-
karzy rozpoczynających swoją działal-
ność gospodarczą. Obecnie zastanawia-
my się nad zagadnieniami finansowymi, 
prawnymi i regulaminowymi tych pro-
jektów. Potrzebne będą również osoby – 
członkowie naszego samorządu, którzy 
posiadają odpowiednie doświadczenie 
i praktykę w podobnych przedsięwzię-
ciach do stworzenia zespołów nadzoru-
jących te projekty. 
Następną ważną sprawą jest nasze 
uczestnictwo w pracach Naczelnej Izby 
Lekarskiej. Tylko posiadając swoich 
aktywnych przedstawicieli w różnych 
organach i zespołach NIL, będziemy 
mieli realny wpływ na samorządność 
lekarską w Polsce. Nieobecni nie mają 
racji, nie mają głosu, nie mają wpływu. 
Dlatego bardzo mi zależy, aby wszyscy 
nasi delegaci na Zjazd Krajowy kandy-
dowali w wyborach do różnych komisji 
i zespołów NIL. 
Niewielu szanownych Czytelników 
(jak sądzę) dotrwało do końca tego przy-
długiego felietonu, dlatego muszę się 
ograniczyć. Na zakończenie ponowię 
prośbę o interakcję ze swoim samo-
rządem. Pochwała, krytyka, inspiracja, 
wytknięcie błędu, pomysł na działanie, 
podzielenie się istotną informacją – to 
ważne powody, aby napisać e-mail, ko-
mentarz na stronie internetowej, zabrać 
głos w forum czy napisać artykuł do na-
szej gazety. 
Z okazji Świąt Bożego Narodzenia 
wszystkim Koleżankom i Kolegom ży-
czę, aby patrząc na betlejemską grotę 
doświadczyli tej radości, która jest kwe-
stią osobistej decyzji niepoddawania się 
złu, cierpieniu i niedostatkom. Życzę 
zdrowych i spokojnych świąt w gronie 
bliskich oraz wszelkiej pomyślności oso-






Prowadzenie gospodarki finansowej Okręgowej 
Izby Lekarskiej w Gdańsku, jak każdej innej izby 
lekarskiej w naszym kraju, jest oparte na ogólnych 
zasadach opisanych w ustawie o izbach lekarskich. 
Podstawowym dokumentem, według którego pro-
wadzi się gospodarka finansowa izby, jest plan 
finansowy zwany budżetem. Plan ten obejmuje 
perspektywę 12 miesięcy i jest przyjmowany przez 
Radę Okręgową i przedstawiany do zatwierdzenia 
przez Okręgowy Zjazd Lekarzy naszej Izby. Tylko 
Zjazd może ustalić plan finansowy Izby i czyni to, 
przyjmując uchwalę zjazdową w tej sprawie. Zmia-
na planu może być dokonana tylko i wyłącznie 
przez zjazd okręgowy.
Stan finansowy Okręgowej Izby Lekarskiej 
w Gdańsku na początku minionej kadencji, czyli 
w roku 2009, był dobry i zamykał się dodatnim 
wynikiem finansowym. Roczne wyniki realizacji 
planów w poszczególnych latach przedstawiono 
w tabeli 1.
Przez wszystkie lata kadencji prowadzona go-
spodarka finansowa Izby była stabilna, co ilustruje 
tabela wyników finansowych planu. Dodatni wynik 
wynikał z uzyskiwania wyższych niż zakładano 
przychodów z rożnych źródeł przy realizacji zakła-
danych wydatków. 
PRZYCHODY
 Najważniejszą pozycją przychodową Izby są 
składki członkowskie. Wysokość składki człon-
kowskiej ustalona została przez Krajowy Zjazd 
Lekarzy w roku 2008 i wynosi ona dla większości 
czynnych zawodowo lekarzy 40 złotych miesięcz-
nie, a dla lekarzy seniorów i lekarzy stażystów 
— 10 złotych. Każdy lekarz musi też sobie uzmy-
słowić, że tylko 85% składki, jaką odprowadza na 
rzecz Izby, pozostaje u nas. Pozostałe 15% musi-
my odprowadzić na rzecz Naczelnej Izby Lekar-
skiej. Zasada odpisu na rzecz Naczelnej Izby Le-
karskiej jest tzw. „memoriałowa” — czyli odbywa 
się w stosunku do wszystkich lekarzy — człon-
ków Izby, niezależnie od tego czy składkę opłaca-
ją, czy też nie. Zatem za tych lekarzy, którzy nie 
opłacają składki, należną kwotę muszą odprowa-
dzić ci, którzy regularnie płacą. Jak z tego widać, 
owo 85% zebranej składki zawsze, niestety, jest 
sporo niższe z uwagi na sporą liczbę lekarzy nie-
płacących składek. O tym napiszę poniżej.
Szczegółowe zasady dotyczące ustalania wy-
sokości składki, zasad zwalniania i obniżania 
jej wymiaru określa uchwała Naczelnej Rady 
Lekarskiej nr 8/08/V z 2008 roku. Trzeba przypo-
mnieć, że opłacanie składki jest obowiązkowe dla 
wszystkich lekarzy wpisanych do Rejestru Leka-
rzy Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdańsku, chyba 
że uchwałą Okręgowej Rady Lekarskiej lekarz lub 
lekarz dentysta zostanie zwolniony z tego obo-
wiązku. Nie istnieją w tej sprawie żadne automa-
tyzmy. Zatem każdy lekarz, w określonej sytuacji, 
musi wystąpić do Izby o zmianę statusu opłacania 
składki w swojej konkretnej sprawie. Prezydium 
lub Rada po rozpatrzeniu wniosku lekarza musi 
przyjąć stosowną uchwałę. 
Kadencyjne sprawozdanie Skarbnika ORL  
w Gdańsku za lata 2009–2013
Trzeba zauważyć, że sprawa poczucia przyna-
leżności do społeczności lekarskiej Pomorza nie 
zawsze jest pojmowana przez jest członków sposób 
właściwy. Ten stan rzeczy jaskrawo ujawnia się, gdy 
przyjrzymy się sprawie opłacania składek człon-
kowskich. Istnieje całkiem pokaźna grupa lekarzy, 
którzy z różnych przyczyn nie opłacają składek. 
Przyczyny bywają różne — od zwykłego zapominal-
stwa, po ostentacyjne niepłacenie. Nasza skutecz-
ność w ściąganiu składki waha się od 80 do 85%. 
Dynamikę przychodów Izby ze składek człon-
kowskich przedstawiono na rycinie:
Jak widać z zestawienia, przychody ze składek 
dość dobrze i stale przyrastają. Przyrost związany 
jest przede wszystkim z prowadzoną przez Sekcję 
Windykacyjną Księgowości aktywności ściągania 
składek od „zaległowiczów” za pomocą różnych 
metod administracyjnej perswazji. Trzeba z przy-
krością stwierdzić, że musimy niekiedy odwoływać 
się do metod drastycznych. Ale czy można spokoj-
nie patrzeć, jak jedni lekarze muszą płacić zobowią-
zania za pozostałych? 
Bolesną sprawą dotyczącą sfery przychodowej 
jest kwota refundacji, jaka powinna być przekazy-
wana rokrocznie z budżetu państwa za pośrednic-
twem Ministra Zdrowia na wykonywanie czynności 
przejętych od administracji państwowej. Skrótowo 
rzecz ujmując, są to czynności związane przede 
wszystkim z prowadzeniem rejestru lekarzy, Rzeczni-
ka Odpowiedzialności Zawodowej, Sądu Lekarskiego. 
Czynności te kiedyś, za czasów PRL, były prowadzo-
ne przez administrację państwową, a gdy powstały 
Izby Lekarskie, przekazano je im do prowadzenia. 
Przekazywane kwoty przez Ministerstwo Zdrowia 
nie pokrywają 2/3 ponoszonych kosztów przez na-
szą Izbę. Coroczne spory doprowadziły do tego, że 
w 2011 roku nie doszło do przekazania pieniędzy 
w ogóle. Sytuacja wyczerpania możliwości negocja-
cyjnych ze stroną rządową doprowadziła do wyto-
czenia sporu na forum sądu. Nasza Izba w imieniu 
większości Izb w Polsce prowadzi spór sądowy o za-
płatę tych należności. Pierwsze przesłuchania w tej 
sprawie mamy za sobą. 
Jednym ze spadków przychodów są opłaty za 
rejestrację gabinetów lekarskich. Nie mieliśmy 
wpływu na to obniżenie. Przyczyną są zmie-
nione zasady finansowania tych czynności, co 
wynika z wprowadzonej w 2011 ustawy o dzia-
łalności leczniczej i zawartych tam regulacji 
dotyczących opłat.
Tabela 1 
2009 r. 2010 r. 2011 r.  2012 r.
BUDŻETOWY WYNIK FINANSOWY 304 305,47 787 587,82 832 081,57 1 210 193,09
Podsumowując, trzeba podkreślić, że przychody 
Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdańsku na prze-
strzeni całej kadencji wzrosły o 24%. Taki wynik 
nie może być zaliczony do słabych. 
Pozostałe pozycje przychodowe można prześle-
dzić w tabeli 2 i, jak się wydaje, nie wymagają one 
szczególnego omawiania.
WYDATKI
Nasze wydatki nie rosły proporcjonalnie do 
wzrostu przychodów, ale zdecydowanie wolniej. 
Zawsze planowane były bardzo rozważnie. Kaden-
cyjna dynamika wydatków (2009/2012), to wzrost 
o 6%.
Okręgowa Rada przez cały okres trwania ka-
dencji zawsze starała się kierować nasze pieniądze 
w taki sposób, abyśmy jako szeregowi członkowie 
Izby mogli odczuwać ich powrót w różnych posta-
ciach i aktywnościach Izby. 
Największą pozycję wśród wydatków stanowią 
koszty ponoszone na różne działania Izby. Koszty 
te są zwane kosztami rodzajowymi i pochłaniają 
około 53% przychodów. Poszczególne ich elemen-
ty ilustruje tabela 3, w której podano szczegóły, jak 
kształtowała się ich dynamika w poszczególnych 
latach kadencji. 
Największą pozycję wśród kosztów rodzajowych 
zajmują wydatki na wynagrodzenia pracowni-
ków Biura Izby. Roczna kwota wydatków na ten 
cel przekroczyła w połowie kadencji 1 mln złotych 
w skali roku i stanowi ona średnio niecałe 20% 
średniorocznych przychodów Izby. Izba zatrudnia 
około 30 pracowników (umowy o pracę). W czasie 
trwania kadencji przeprowadzono dwie regulacje 
płac. Pierwsza z nich była „kosmetyczna”, a druga 
w 2012 roku nieco głębsza. Pociągnęły one za sobą 
wzrost wydatków na wynagrodzenia o około 3%. 
Pozostały przyrost wydatków na wynagrodzenia 
wynika z niewielkiego wzrostu liczby pracowni-
ków, a przede wszystkim ze wzrostu wynagrodzeń 
w związku z dodatkiem za wysługę lat. Dynamikę 
wzrostu obrazuje tabela 3 w pozycji 3 a, c i poz. 5.
Diety funkcyjne utrzymywały się poniżej zakła-
danych kosztów ich dynamikę można prześledzić 
w tabeli 3 w poz. 4 a–b. Kwoty przeznaczone na ten 
cel były stałe i w czasie trwania kadencji nie uległy 
zmianom. Listę osób funkcyjnych, którzy są wyna-
gradzani ustalił Okręgowy Zjazd Lekarzy w 2009 
roku. Są to niektórzy członkowie Prezydium Okrę-
gowej Rady Lekarskiej, Okręgowy Rzecznik Odpo-
wiedzialności Zawodowej i jego Zastępcy (stosow-
nie do aktywności orzeczniczej), Przewodniczący 
Okręgowego Sądu Lekarskiego i jego Zastępcy (sto-
sownie do aktywności).
Trzeba odnotować, że w czasie minionej kaden-
cji zakończyliśmy spłacanie kredytu jaki był za-
ciągnięty na budowę naszej głównej siedziby przy 
ulicy Braci Śniadeckich 33. Sytuacja ta pozwoliła 
nam na podjęcie inwestycji zakupu nowej, pięknej 
siedziby Delegatury Elbląskiej w Elblągu przy ul. 
Studziennej. Sprzedaliśmy część budynku zajmo-
wanego przez Delegaturę przy ulicy Morcinka Okrę-
gowej Izbie Pielęgniarek i Położnych w Elblągu. Bi-
lans kosztowy tego przedsięwzięcia sięgnął około 
0,8 mln złotych (po odliczeniu kwoty ze sprzedaży 
starej siedziby). Całość przedsięwzięcia została zre-
alizowana bez zaciągania zobowiązań.
Godne zauważenia jest stworzenie funduszu na 
doskonalenie zawodowe lekarzy. Każdy lekarz, 
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podjąć jakąś formę doskonalenia zawodowego, 
może otrzymać nieoprocentowaną pomoc finanso-
wą z Izby na realizację tego celu. Świadczenie może 
wynosić do 10 tys. zł, a jego spłata może zostać roz-
łożona na 24 raty z półroczną karencją. Z tej formy 
pomocy izby skorzystało kilkadziesiąt osób na łącz-
ną kwotę przekraczającą 0,5 mln złotych. W szcze-
gólnych sytuacjach, opisanych w regulaminie (dok-
toraty pozauczelniane i szkolenie specjalizacyjne 
w ramach wolontariatu), można też występować 
o umorzenie połowy uzyskanego świadczenia. 
Uruchomiono też fundusze do dyspozycji Komisji 
Kształcenia Medycznego na organizację konferen-
cji i innych przedsięwzięć naukowych i eduka-
cyjnych z przeznaczeniem głównie dla ośrodków 
terenowych, mając na względzie uruchomienie ini-
cjatyw doskonalenia zawodowego lekarzy we wła-
snych palcówkach (szpitalach, przychodniach, gru-
pach praktyk lekarskich). Dzięki temu funduszowi 
udało się zrealizować kilka bardzo interesujących 
wydarzeń edukacyjnych. Wzrastają też wydatki 
Izby na inne formy kształcenia lekarzy. Większość 
szkoleń organizowana jest nieodpłatnie, gdyż całość 
kosztów Izba pokrywa ze swego budżetu.
Wzrosły wydatki Izby na pomoc socjalną dla le-
karzy. Wzrost ten szczególnie zaznaczył się w 2013 
roku. Dzięki temu funduszowi udało się istotnie po-
móc kilkorgu z lekarzy, którzy znaleźli się, na ogół 
nagle i nieoczekiwanie, w bardzo trudnej sytuacji 
życiowej.
PODSUMOWANIE
Sytuacja finansowa Okręgowej Izby Lekarskiej 
w Gdańsku jest stabilna. Izba posiada środki finan-
sowane w różnych formach oszczędzania. Realiza-
cja planu finansowego roku 2013 przebiega bez 
niepokojących zjawisk. Przewiduję, że rok powi-
nien zamknąć się dobrym wynikiem finansowym. 
Zatem zaczynająca się kadencja daje możliwość 
spokojnego planowania nowych przedsięwzięć. To 
duże wyzwanie na najbliższe 4 lata. Nowej Radzie 
życzę powodzenia!
PODZIĘKOWANIA
Serdecznie dziękuję za bardzo dobrą współpracę 
i wielkie zaufanie, zrozumienie, cierpliwość i pomoc 
w sprawach trudnych Prezesowi Okręgowej Rady Le-
karskiej Koledze Romanowi Budzińskiemu. 
Dziękuję z całego serca za wiele rad i cennych 
wskazówek Sekretarz Okręgowej Rady Lekarskiej 
Koleżance Halinie Porębskiej.
Podziękowanie nie może ominąć Wiceprezesa 
i Przewodniczącego Komisji Stomatologicznej Ko-
legi Dariusza Kutelli za jego wielką i nieustanną 
aktywność i bardzo inspirujące pomysły.
Słowa uznania kieruję do Przewodniczącego Ko-
misji Bioetycznej przy Okręgowej Izbie Lekarskiej 
w Gdańsku Kolegi Jerzego Umiastowskiego za wiel-
ką aktywność w zwiększaniu obrotów finansowych 
kierowanej Komisji i bardzo dziękuję za poważną 
pomoc finansową w wyposażeniu biura księgowo-
ści OIL w Gdańsku.
Serdecznie dziękuję Komisji Rewizyjnej OIL 
w Gdańsku, a w szczególności Przewodniczącej 
Koleżance Joannie Skoneckiej, za wnikliwość i in-
spirujące uwagi w czasie całej kadencji.
Pragnę bardzo podziękować całej Okręgowej Ra-
dzie Lekarskiej w Gdańsku za czteroletnią, owocną 
współpracę, a w szczególności członkom Prezy-
dium ORL.
Chciałbym bardzo gorąco podziękować moim 
bezpośrednim współpracownikom z Księgowo-
ści OIL. Pani Małgorzacie Kulikowicz — Głównej 
Księgowej za cierpliwość i wyrozumiałość, wspar-
cie wieloma ciekawymi pomysłami, rozwiązaniami 
i ostrzeganiem o zagrożeniach. Dziękuję za stałe 
szukanie nowych rozwiązań prawnych i ciekawych 
interpretacji aktów prawnych ze sfery finansowej. 
Pani Marii Siwik za wielką pracę i niezwykłą wni-
kliwość i dokładność w całej, zawiłej księgowej „pa-
pierologii”.
Paniom Beacie Ługiewicz i Joannie Monkiewicz 
za benedyktyńską wręcz pracę związaną z windy-
kacją zaległych składek, wielką cierpliwość i nie-
zwykły takt podczas nie zawsze miłych rozmów 
z dłużnikami Izby.
Szczególne serdeczności kieruję do Dyrektor-
ki Biura OIL w Gdańsku Pani Joanny Dałek za jej 
bardzo subtelny, a przez to niezwykły, jakże pozy-
tywnie „katalizujący”, wpływ na wszystko, co Izby 
dotyczy.
Kończąc, pragnę podziękować bardzo serdecznie 
mojemu Szefowi Koledze lek. Dariuszowi Kostrze-
wie Prezesowi Zarządu Copernicus PL Spółka z o.o. 
w Gdańsku za wielkie zrozumienie dla mojej pracy 
w samorządzie lekarskim.
 Krzysztof Wójcikiewicz 
 
Tabela 2 
POZOSTAŁE PRZYCHODY 2009 r. 2010 r. 2011 r.  2012 r.
Refundacja z UMWP (staż podyplomowy) 112 855,00 101 900,00 100 235,00 112 640,00
Przychody ze szkoleń (w tym dotacje) 17 478,00 14 203,00 39 213,00 82 901,31
Opłaty za rejestrację indywidualnych praktyk lekarskich 193 700,00 188 406,02 127 415,00 100 488,00
Opłaty za rejestrację podmiotów doskonalenia zawodowego 86 750,00 64 400,00 62 500,00 69 250,00
Przychody z najmu w bud. OIL 164 325,16 163 275,51 164 310,23 161 153,42
Odsetki od lokat 40 976,75 67 127,47 85 225,71 118 047,91
Komisja Bioetyki 317 000,00 341 104,53 374 758,22 547 325,00
Pozostałe przychody (m.in. darowizny) 18 407,09 12 022,48 8 929,70 11 366,85
PRZYCHODY OGÓŁEM 4 919 734,52 5 039 416,73 5 077 577,86 6 090 304,22
Tabela 3 
KOSZTY RODZAJOWE 2009 r. 2010 r. 2011 r. 2012 r. 2012/2009
1. Zużycie materiałów i energii  DYNAMIKA
a) materiały biurowe, wydawnictwa 63 695,35 63 587,51 69 309,17 88 273,55 139%
b) pozostałe materiały 22 156,03 29 726,56 29 070,73 59 161,45 267%
c) energia elektryczna 48 846,11 41 779,94 47 495,80 55 822,81 114%
d) energia cieplna i woda 34 590,70 46 853,95 50 005,17 49 032,20 142%
e) środki czystości 10 995,15 13 003,33 7 460,46 7 655,75 70%
2. Usługi obce razem:  
a) wydanie Biuletynu Lekarskiego 262 966,91 298 888,73 276 812,46 279 382,84 106%
b) usługi telekomunikacyjne, pocztowe 123 936,25 85 263,93 92 157,53 101 509,31 82%
c) naprawy, konserwacje, remonty 23 150,94 26 236,75 35 012,70 71 064,01 307%
d) transport towarowy 1 270,33 1 284,80 2 498,85 3 591,85 283%
e) opinie biegłych i dokumentacja RO    25 375,59  
f) usługi informatyczne i inne 109 774,17 152 636,06 106 411,22 79 755,44 73%
g) koszty obsługi prawnej   123 225,33 141 063,15  
h) koszty sprzątania i wywozu nieczystości 66 791,36 58 075,70 56 435,79 61 259,58 92%
i) koszty ochrony 63 921,32 63 940,20 75 745,80 70 228,08 110%
3. Wynagrodzenia:  
a) wynagrodzenia pracowników 936 233,12 990 728,01 1 041 826,26 1 068 519,99 114%
b) umowy zlecenia i umowy o dzieło 101 802,00 81 105,13 85 968,01 97 142,55 95%
c) świadczenia dla pracowników (ZFŚS) 26 917,80 25 851,01 29 607,00 27 485,71 102%
4. Wynagrodzenia osób funkcyjnych      
a) diety osób funkcyjnych 297 192,85 288 000,00 264 500,00 279 000,00 94%
b) diety Rzeczników i Sędziów OSL   206 600,00 239 800,00  
5.  Narzuty na wynagrodzenia 164 510,69 179 055,80 186 090,34 199 343,52 121%
6.  Pozostałe koszty 247 056,43 249 371,26 202 276,82 191 080,56 77%
SUMA KOSZTÓW RODZAJOWYCH 2 605 807,51 2 695 388,67 2 988 509,44 3 195 547,94 123%
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W okresie sprawozdawczym do Biura 
Rzecznika wpłynęły 851 sprawy, co łącznie 
z 109 pozostałymi sprawami z okresu po-
przedniej kadencji stanowi 960 spraw rozpo-
znanych przez Rzeczników VI kadencji. 
Ogółem zakończono 772 sprawy, do rozpo-
znania pozostało 188, które są w toku. 
Z zakończonych spraw — 357 umorzono, 
w 257 odmówiono wszczęcia postępowania 
wyjaśniającego, 85 spraw rozpatrzono w inny 
sposób, 53 przekazano do innych izb lekar-
skich, 8 przekazano do rozpoznania przez 
Naczelnego Rzecznika Odpowiedzialności Za-
wodowej, 8 przekazano do rozpoznania przez 
Naczelnego Lekarza Więziennictwa.
Siedemnaście spraw pozostaje zawieszone 
z powodu oczekiwania na dokumentację me-
dyczną i procesy karne. 
W 154 sprawach zakończonych przez 
Rzecznika umorzeniem lub odmową wszczę-
cia postępowania, strony wniosły zażalenie do 
Okręgowego Sądu Lekarskiego, który uchylił 
postanowienie Okręgowego Rzecznika w 25 
sprawach. 
W 73 sprawach Rzecznicy wystąpili do 
Okręgowego Sądu Lekarskiego z wnioskiem 
o ukaranie 82 lekarzy.
Sprawy skierowane do Sądu Lekarskiego 
w poszczególnych latach VI kadencji były 
przedmiotem omówienia przez Rzecznika 
w poprzednich sprawozdaniach rocznych za-
mieszczonych w „Pomorskim Magazynie Le-
karskim” (z lat 2010, 2011, 2012). 
Treść zarzutów skierowanych w bieżącym 
roku do Sądu Lekarskiego w 9 sprawach w sto-
sunku do 10 lekarzy dotyczyła najczęściej na-
ruszenia art. 8 Kodeksu Etyki Lekarskiej i była 
następująca:
— lekarz izby przyjęć szpitala powiatowe-
go niewłaściwie ocenił sytuację i nie zabez-
pieczył transportu dziecka ukąszonego przez 
żmiję, co narażało chorą na niebezpieczeń-
stwo ciężkiego uszczerbku na zdrowiu;
— lekarz nocnej obsługi chorych nie udzie-
lił pomocy należnej 2-letniemu dziecku i nie 
wypisał recepty na leki; 
— lekarz pełniący dyżur internistyczny 
w szpitalnym oddziale ratunkowym nie rozpo-
znał w zapisie EKG zawału mięśnia sercowego 
ściany przedniej, co skutkowało nienależytym 
nadzorem nad chorym i opóźniło dalszą dia-
gnostykę i leczenie;
— lekarz pełniący dyżur w dziale pomocy 
doraźnej szpitala nie rozpoznał zawału mię-
Sprawozdanie Rzecznika Odpowiedzialności 
Zawodowej OIL w Gdańsku z działalności 
w VI kadencji za okres  
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śnia sercowego — STEMI ściany dolnej i pod-
jął błędną decyzję odesłania pacjenta do domu, 
chory zmarł; 
— lekarz rodzinny, udzielając trzykrotnie 
pomocy choremu z bólami w klatce piersiowej 
nie dokonał weryfikacji błędnej oceny EKG do-
konanej przez innego lekarza i nie rozpoznał 
zawału STEMI ściany dolnej, opóźniło to skie-
rowanie chorego do szpitala, chory zmarł, 
— lekarz na szpitalnym oddziale ratunko-
wym zaniechał hospitalizacji w celu posze-
rzenia diagnostyki u chorej z obecnością ciała 
obcego w gardle, co skutkowało wystąpieniem 
poważnych powikłań i uszczerbkiem na zdro-
wiu; 
— lekarz, pełniąc dyżur na szpitalnym 
oddziale ratunkowym, nie wykonał badania 
radiologicznego u chorego przywiezionego 
z wypadku, co opóźniło rozpoznanie i leczenie 
złamania kości strzałkowej; 
— lekarz z oddziału chirurgicznego wskutek 
nienależytego dochowania staranności w ba-
daniu lekarskim wykonał nieskuteczny zabieg 
operacyjny dotyczący przepukliny;
— lekarz szpitalnego oddziału ratunkowego 
nie wykonał należytych badań dodatkowych 
dla rozpoznania ostrego zapalenia trzustki 
i podjął błędną decyzję odesłania chorej do 
domu; 
— lekarz pogotowia ratunkowego odmówił 
wizyty domowej chorej z ostrą rwą kulszo-
wą, co uniemożliwiło udzielanie właściwej 
pomocy;
— lekarz położnik, wykonując obligatoryjne 
badania ultrasonograficzne w ciąży, nie doło-
żył należytej staranności i nie rozpoznał wad 
rozwojowych płodu, co uniemożliwiło rodzi-
com przygotowanie się do urodzenia dziecka 
obarczonego wielowadziem. 
Analizując liczbę i treść nadesłanych skarg, 
można wyciągnąć następujące wnioski.
Liczba wpływających skarg z roku na rok 
wzrasta, w porównaniu z poprzednią kadencją 
wzrost ten wynosi około 44%. Często skargi pi-
sane są przez prawników i zawierają konkretne 
zarzuty.
Największy odsetek skarg dotyczy zakresu 
chorób wewnętrznych, chirurgii, ortopedii 
i traumatologii oraz położnictwa. Dotyczą po-
gorszenia stanu zdrowia, powikłań chorobo-
wych, stworzenia zagrożenia życia, okalecze-
nia lub śmierci pacjenta. Skarżący zarzucali 
lekarzom niewłaściwe leczenie ambulatoryjne 
lub szpitalne, brak staranności podczas ba-
dania, niewykonanie koniecznych badań do-
datkowych, stosowanie leczenia niezgodnego 
z aktualną wiedzą medyczną. Każda skarga 
wymagała oceny rzecznika w zakresie, czy wy-
konano należyte badania, czy postawione roz-
poznanie było właściwe, zastosowane leczenie 
zgodne z aktualnym stanem wiedzy, zaawan-
sowaniem choroby, jej przebiegiem, dotych-
czasowym leczeniem i stanem organizmu cho-
rego. Sprawy trudne wymagały zasięgnięcia 
opinii biegłych w danej dziedzinie.
Często skargi są wynikiem niepowodzenia 
w leczeniu z powodu zaawansowania choroby 
lub złego rokowania, a lekarz zrobił wszystko 
co w jego mocy, by ratować życie i zdrowie 
chorego. Czasami są wynikiem obowiązują-
cego systemu ochrony zdrowia, oszczędności, 
braku jasno zdefiniowanego koszyka świad-
czeń. 
Skarżący podnosili w skargach nieetycz-
ne zachowanie lekarzy wynikające z chaosu 
w ochronie zdrowia, trudnej dostępności do 
świadczeń medycznych, limitowania porad 
i procedur medycznych, chaosu z receptami. 
Stwarza to sytuacje, w których łatwo docho-
dzi do niepanowania nad emocjami zarówno 
w przypadku lekarzy, jak i pacjentów. Czasami 
się zdarza, że lekarze w kontaktach z pacjenta-
mi i ich rodzinami nie przestrzegają zwykłych 
form kultury współżycia. 
Duża grupa skarg dotyczy pracy lekarzy den-
tystów, skarżący podnoszą niewłaściwą jakość 
usług stomatologicznych szczególnie z zakresu 
protetyki, domagając się oceny ekspertów, oraz 
zwrotów poniesionych kosztów leczenia. 
Osobną grupę skarg stanowiły skargi do-
tyczące lekarzy prowadzących działalność 
gospodarczą, bez dokonania odpowiedniego 
wpisu w rejestrze podmiotów wykonujących 
działalność leczniczą prowadzonych przez 
Okręgową Izbę Lekarską. Mając na uwadze 
zrozumienie przewinienia oraz dopełnienie 
obowiązku rejestracji przez lekarzy w trakcie 
prowadzonych postępowań przed Rzeczni-
kiem, nie kierowano spraw do Okręgowego 
Sądu Lekarskiego. 
W związku z uchwałą nr 11/12 RD z dnia 16 
lutego 2012 roku Okręgowej Rady Lekarskiej, 
która określiła szczegółowe zasady podawania 
do publicznej wiadomości informacji o udzie-
laniu przez lekarzy i lekarzy dentystów świad-
czeń zdrowotnych, każde działanie sprzeczne 
z powyższymi zasadami stanowi przewinienie 
zawodowe i jest powodem wszczynania przez 
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Rzecznika postępowania wyjaśniającego, po-
nieważ stosowanie jakichkolwiek form zachęty 
czy reklamy jest niedozwolone.
Osobną grupę skarg stanowią skargi osadzo-
nych na więzienną służbę zdrowia. Najczęściej 
dotyczyły spraw administracyjno-porządko-
wych oraz organizacji pracy służb więziennych, 
na które Rzecznik nie ma wpływu. 
W trakcie trwania kadencji z dniem 25 lute-
go 2012 roku zaczął obowiązywać nowy regu-
lamin wewnętrznego urzędowania rzeczników 
odpowiedzialności zawodowej, który spowo-
dował konieczność ujednolicenia wszystkich 
pism wychodzących z Biura Rzecznika. 
Rzecznicy pracowali w zmniejszonym skła-
dzie. Tak jak w każdej kadencji część kolegów 
nie wytrwała do końca, nie podołała trudom 
pracy z względów zdrowotnych, czasowych 
bądź osobistych. Rezygnacja części kolegów 
uprawiających czynnie zawód z pracy na 
rzecz korporacji wynika z ograniczeń czaso-
wych oraz konieczności bycia dyspozycyjnym 
w miejscu zatrudnienia. 
Zasady rozdziału spraw dla Rzeczników 
oparte były na kryterium terytorialnym. 
W Gdańsku prowadzono 843 sprawy. Delega-
tura w Elblągu otrzymała 57 spraw, a Delegatu-
ra w Słupsku 60 spraw.
Ponieważ w naszej pracy poza wiedzą i do-
świadczeniem medycznym niezbędna jest zna-
jomość podstawowej wiedzy z prawa medycz-
nego, dlatego słusznym jest pozostawienie 
50% doświadczonych Rzeczników, deklarują-
cych chęć pracy w zespole, na następną kaden-
cję. I dlatego zwracam się z prośbą o uwzględ-
nienie w głosowaniu kandydatur tych kolegów 
do pracy w Zespole Rzecznika. 
Szkolenia Rzecznika i jego zastępców mają 
na celu stałe doskonalenie wiedzy niezbędnej 
do rzetelnego wykonywania funkcji Rzecznika 
W bieżącym roku Rzecznicy uczestniczy-
li w: Spotkaniu Prezesów, Rzeczników oraz 
Przewodniczących Okręgowych Sądów Le-
karskich w Szklarskiej Porębie, 19–21.04.2013 
roku — 2 osoby, Kongresie „Prawo kontra gi-
nekolog położnik” w Warszawie, 25.05.2013 
roku — 2 osoby, III Spotkaniu szkoleniowym 
Pracowników Kancelarii OROZ z Okręgowymi 
Rzecznikami oraz Radcami Prawnymi w Spale, 
4–6.10.2013 roku — 3 osoby, oraz Spotkaniu 
poświęconemu Etyce Lekarskiej i Odpowiedzial-
ności Zawodowej Lekarzy z Ministrem Zdrowia 
w Warszawie, w dniu 5.06.2013 roku — 1 osoba.
Ponadto, w czasie VI kadencji odbyło się 6 
spotkań szkoleniowych w Izbie Lekarskiej na 
których przekazywano informacje z odbytych 
szkoleń oraz omawiano bieżące sprawy. Rzecz-
nicy uczestniczyli w 4 szkoleniach zorganizo-
wanych przez Okręgowy Sąd Lekarski na temat 
podstawowych zasad i instytucji prawa karnego.
Naczelny Rzecznik Odpowiedzialno-
ści Zawodowej zorganizował 8 konferen-
cji szkoleniowych. Rzecznicy uczestniczyli 
w Ogólnopolskim Forum Medyczno-Prawnym 
w Warszawie, Sympozjum „Dylematy etyczne 
w praktyce lekarskiej” w Warszawie, w Forum 
Radców Prawnych i Adwokatów Izb Lekar-
skich w Gdańsku, I Kongresie Prawa Medycz-
nego w Krakowie, kursach podstawowych 
„Prawo medyczne” w Warszawie, „Prawne 
aspekty reformy systemu ochrony zdrowia 
w Polsce” w Gdyni, Konferencji dla Pracowni-
ków Biur oraz Radców Prawnych w Rynie.
W 2011 roku w Biurze Rzecznika odbyła się 
wizytacja Biura przez Naczelnego Rzecznika 
Odpowiedzialności Zawodowej dr Jolantę Or-
łowską-Heitzman. 
W związku z zakończeniem VI Kadencji 
w imieniu zespołu Rzeczników składam ser-
deczne podziękowania: Panu Przewodniczą-
cemu Okręgowej Rady Lekarskiej, dr. med. 
Romanowi Budzińskiemu oraz Okręgowej 
Radzie Lekarskiej za życzliwość, pełną wza-
jemnego szacunku współpracę oraz za zro-
zumienie problemów jakie niesie z sobą praca 
Rzecznika; Przewodniczącemu Okręgowego 
Sądu Lekarskiego, dr. Romanowi Abramowiczo-
wi, zespołowi sędziów oraz kierownikowi Biura 
OSL mgr Mirosławie Chaleckiej za wieloletnią 
współpracę opartą na życzliwości i docenianiu 
pracy wykonywanej przez Rzeczników; Pra-
cownikom Biura Prawnego za pomoc prawną, 
a szczególne podziękowania dla Pani mecenas 
Elżbiety Czarneckiej, której wiedza, zaangażowa-
nie i pomoc prawna jest niezbędna w wyjaśnianiu 
wątpliwości proceduralnych w wielu sprawach 
wpływających do Rzecznika; Pani Dyrektor Biura 
Okręgowej Izby Lekarskiej, pracownikom admini-
stracji za pomoc i stworzenie atmosfery sprzyjają-
cej w pełnionej przez nas funkcji; Pracownikom 
Biura Rzecznika, a w szczególności pani kierownik 
mgr Alicji Kuźniewskiej za fachowe prowadzenie 
Biura Rzecznika oraz umiejętność stworzenia życz-
liwej atmosfery dla Rzeczników i interesantów. 
Najserdeczniej dziękuję wszystkim Rzecznikom, 
z którymi i dzięki których pomocy mogłam spra-
wować funkcję Okręgowego Rzecznika, za podję-
cie trudu, wysiłku i poświęcenia własnego czasu 
na rzecz środowiska lekarskiego.
Okręgowy Rzecznik Odpowiedzialności 
Zawodowej dr n. med. Maria Adamcio-Deptulska
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Umorzono Wnioski o ukaranie W  i n n y 
sposóbSprawy Osoby
1 Śmierć 24 73 80 0 3 59 14 19 4 25 5 17
2 Uszkodzenie ciała, powikłania chorobowe 42 303 253 0 66 128 31 34 28 51 12 92
3 Eksperyment nielegalny 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
4 Korzyść materialna 3 11 10 0 1 4 4 4 1 0 0 4
5 Poświadczenie nieprawdy 11 68 69 0 24 32 9 10 4 14 2 10
6 Nieetyczne zachowanie lekarza 11 176 151 0 47 71 8 8 25 23 3 36
7 Konflikty między lekarzami 0 8 8 0 3 5 0 0 0 0 0 0
8 Naruszenie praw chorych psychicznie 0 9 8 0 3 4 0 0 1 3 1 1
9 Inne przyczyny 18 203 193 0 110 54 7 7 22 38 2 28
10 RAZEM 109 851 772 0 257 357 73 82 85 154 25 188
*dla okresu przejściowego dotyczy również odwołań do Naczelnego Rzecznika Odpowiedzialności Zawodowej (NROZ)
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Koleżanki i Koledzy, kolejna, VI kadencja 
Okręgowego Sądu Lekarskiego dobiegła końca.
Na wstępie pragnę podziękować moim 
Zastępcom: dr n. med. Annie Kobierskiej 
i prof. dr. hab. n. med. Zdzisławowi Bere-
znowskiemu i wszystkim moim Sędziom za 
współpracę, za wysiłek i czas poświęcony 
na rozpatrywanie spraw lekarzy i lekarzy 
dentystów, którym w czasie trwania tej ka-
dencji przydarzyło się przewinienie zawo-
dowe. Nie jest to czas stracony. Koleżanki 
i Koledzy, zdobyliście nowe doświadczenie, 
uzupełniliście posiadaną wiedzę prawniczą. 
Razem uczyliśmy się nowej ustawy o izbach 
lekarskich (z 2009 r.) i regulaminów urzędo-
wania sądów lekarskich (z 2010 r. i nowela 
z 2012 r.) w czasie organizowanych przez 
nas szkoleniach wewnętrznych i wyjazdo-
wych. Były one organizowane po to, by każ-
de zażalenie na postanowienie Rzecznika, 
każdy wniosek o ukaranie Rzecznika został 
wnikliwie rozpatrzony i prawidłowo zostało 
wydane orzeczenie o winie lub uniewinnie-
niu lekarza. Bardzo jeszcze raz dziękuję jako 
ustępujący Przewodniczący Sądu Lekarskie-
go w Gdańsku V i VI kadencji i zapraszam 
wszystkich do dalszej współpracy.
Odrębne podziękowania składam Pani 
Rzecznik, dr n. med. Marii Deptulskiej za 
dobrą współpracę, ponieważ zawsze mo-
głem liczyć na jej wsparcie i zrozumienie. 
W okresie ostatniej kadencji wpłynęło 81 
wniosków o ukaranie przeciwko 91 leka-
rzom. Wśród wpływających wniosków zna-
lazły się przede wszystkim wnioski o ukara-
nie wniesione przez Okręgowego Rzecznika 
Odpowiedzialności OIL w Gdańsku i jego za-
stępców na członków naszej Izby Lekarskiej 
oraz kilka sporządzonych przez rzecznika 
innej Okręgowej Izby lekarskiej i Naczelne-
go Rzecznika Odpowiedzialności Zawodo-
wej, które dotyczyły członków naszej Izby 
Lekarskiej. 
Obok wniosków o ukaranie do Sądu Le-
karskiego w latach 2010–2013 wpłynęło 149 
zażaleń na postanowienia lub zarządzenia 
Rzecznika Odpowiedzialności Zawodowej lub 
jego zastępców, wnoszonych bezpośrednio do 
Sądu lub za pośrednictwem Rzecznika. 
Po wejściu w życie ustawy o izbach le-
karskich z 2 grudnia 2009 roku (Nr 219 poz. 
1708) i uchwalonym w dniu 29 stycznia 
2010 roku przez X Krajowy Zjazd Lekarzy 
w formie uchwały, regulaminie wewnętrz-
nego urzędowania sądów lekarskich, sąd 
rozpatrywał zażalenia w składzie trzyosobo-
wym na posiedzeniach niejawnych, bez bez-
Sprawozdanie z pracy Okręgowego Sądu 
Lekarskiego w Gdańsku z działalności  
w VI kadencji za okres 2009–2013
pośredniego udziału stron, tzn. Rzecznika 
i Skarżącego. W dniu 25 lutego 2012 roku, 
a więc 2 lata później, nastąpiła nowelizacja 
regulaminu urzędowania sądów lekarskich 
i wprowadzono w nim zmiany. Do najistot-
niejszej zmiany należało rozpatrywanie 
zażaleń na posiedzeniach jawnych, a więc 
w obecności stron. Zatem wejście w życie 
nowej ustawy o izbach lekarskich z 2009 
roku i uchwała dotycząca regulaminu 
wewnętrznego urzędowania sądów lekar-
skich z 2010 roku, a potem jej nowelizacja 
w 2012 roku, stanowiły nie lada wyzwanie 
zarówno dla mnie jako przewodniczące-
go, jak i całego zespołu sędziowskiego tej 
kadencji. Ogromnym dla całego zespołu 
sędziowskiego wsparciem było zaanga-
żowanie się w wprowadzanie tych zmian 
pani mgr Mirosławy Chaleckiej, która 
w tym czasie kończyła studia na Wydzia-
le Prawa i Administracji Uniwersytetu 
Gdańskiego i obroniła pracę magisterską 
o odpowiedzialności zawodowej lekarzy 
i lekarzy dentystów, za co bardzo jej dzię-
kuję. Bardzo wysoko oceniam wiedzę pani 
mgr Mirosławy Chaleckiej z zakresu odpo-
wiedzialności zawodowej lekarzy, umiejęt-
ności zawodowe i pracę wykonywaną na 
rzecz naszego sądu lekarskiego. 
Do Sądu Lekarskiego w Gdańsku w okre-
sie VI kadencji wpłynęło 6 wniosków o po-
moc prawną, tzn. o przesłuchanie lekarza 
w charakterze świadka, przesłuchanie 
osób wnoszących skargę w charakterze 
świadka, złożonych przez Rzecznika innej 
Izby Lekarskiej. Wnioski te zawierały proś-
bę o przesłuchanie ze względu na niemoż-
ność stawienia się wskazanych w piśmie 
osób z powodu dużej odległości pomiędzy 
miejscem zamieszkania a siedzibą rzecznika. 
W okresie VI kadencji przeprowadzono 85 
rozpraw. Wydano następujące orzeczenia: 
48 razy karę upomnienia, 12 razy karę na-
gany, 21 razy uniewinniono lekarza, 5 razy 
umorzono postępowanie, 1 raz wydano karę 
ograniczenia zakresu czynności w wykony-
waniu zawodu lekarza (zakaz sprawowania 
profilaktycznej opieki zdrowotnej nad pra-
cownikami, w szczególności przeprowadza-
nia badań wstępnych, okresowych i kon-
trolnych na okres 2 lat) i 1 raz zawieszono 
prawo wykonywania zawodu lekarzowi na 
okres 5 lat. 
W okresie 2010–2013 Sąd rozpatrzył 136 
zażaleń na postanowienia i zarządzenia 
Rzecznika. Wydano następujące postano-
wienia: 
— 71 postanowień Sądu o utrzymaniu 
w mocy postanowienia Rzecznika o umo-
rzeniu postępowania wyjaśniającego,
— 43 postanowienia Sądu o utrzyma-
niu w mocy postanowienia Rzecznika 
o odmowie wszczęcia postępowania wy-
jaśniającego,
— 22 postanowienia Sądu o uchyleniu wy-
danego postanowienia lub zarządzenia 
Rzecznika. 
W czasie kadencji 2009–2013 Naczelny 
Sąd Lekarski w Warszawie rozpatrywał od-
wołania od orzeczeń wydanych przez Okrę-
gowy Sąd Lekarski w Gdańsku. Łącznie roz-
patrzył 26 odwołań w następujący sposób:
— w 16 sprawach uchylono orzeczenie,
— w 1 sprawie utrzymano upomnienie,
— w 1 sprawie utrzymano naganę,
— w 1 sprawie utrzymano karę zawieszenia 
prawa wykonywania zawodu na okres 5 
lat,
— w 3 sprawach postępowanie umorzono,
— w 3 sprawach utrzymano orzeczenie 
uniewinniające.
W wydawanych orzeczeniach i postano-
wieniach Okręgowego o Sądu Lekarskiego 
w Gdańsku dominowało naruszenie art. 8 
KEL — 58 razy, art. 8 KEL w połączeniu 
z innymi art. KEL — 12 razy, art. 64 KEL 
— 5 razy, art. 40 i 41 KEL, ustawa o służ-
bie medycyny pracy z 27.06.2007 roku, 
Rozporządzenie MZ w sprawie rodzajów 
dokumentacji medycznej służby medy-
cyny pracy oraz sposobu jej prowadzenia 
i przechowywania z 29.07.2010 roku oraz 
rozporządzenie w sprawie rodzajów doku-
mentacji medycznej — 10 razy i pojedyn-
cze art. 57 KEL, art. 52 KEL, art. 41 KEL, 
i art. 28 KEL, art. 62 KEL, art. 6 KEL, art. 
12 KEL, art. 2 KEL, art. 11 Ustawy o ochro-
nie zdrowia psychicznego, art. 4 i 41 Usta-
wy o zawodzie lekarza i lekarza dentysty 
z 5.12.2006 roku. 
W całej kadencji sędziowie Okręgowego 
Sądu Lekarskiego w Gdańsku wykonywali 
swoje obowiązki z należytą starannością. 
Swoją wiedzę pogłębiali także, uczestni-
cząc w 15 szkoleniach organizowanych 
przez Przewodniczącego Naczelnego Sądu 
Lekarskiego w Warszawie, Przewodniczą-
cego Konwentu Prezesów Izb Lekarskich, 
kursach w prawa medycznego, konferen-
cjach naukowo-medycznych oraz szkole-
niach wewnętrznych.
 lek. Roman Abramowicz
 Przewodniczący Okręgowego Sądu
 Lekarskiego w Gdańsku
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Do pracy w Delegaturze wybrano 48 Dele-
gatów na Zjazd OIL, którzy spotykali się na 
zebraniach, na których omawiano sprawy 
organizacyjne oraz przekazywano najważ-
niejsze sprawy z posiedzeń Rady i Prezydium 
OIL. Pilne informacje przekazywano Delega-
tom za pomocą poczty elektronicznej. Ogó-
łem odbyło się 21 zebrań.
Zarówno w tej kadencji, jak i w poprzed-
niej szczególny nacisk położono na szkolenie 
lekarzy lecznictwa podstawowego i lekarzy 
dentystów. Zorganizowano 30 kursów szko-
leniowych dla lekarzy oraz 19 dla lekarzy 
dentystów. Ogółem w kursach tych wzięło 
udział około 700 lekarzy. Wykładowcami na 
kursach byli Kol. Ordynatorzy i Kierownicy 
Przychodni Specjalistycznych z terenu na-
szej Delegatury, którzy, co należy podkreślić, 
nie pobierali za przeprowadzane szkolenia 
gratyfikacji. Poza tym zorganizowano 4 kur-
sy o tematyce ogólnej (sprawy podatkowe, 
prawne). Szczególne podziękowanie należy 
się kol. Agnieszce Koczerdze i kol. Piotrowi 
Bieńkowskiemu za pracę przy organizowaniu 
szkoleń dla lekarzy dentystów.
Zorganizowano również 1 kurs z podstaw 
pracy na komputerze dla lekarzy seniorów. Był 
on kontynuacją takich kursów w poprzedniej 
kadencji. Prowadzącą szkolenia była pracow-
nica Biura Delegatury, mgr Aleksandra Szcze-
pańska. Od organizacji kolejnych takich kur-
sów odstąpiono ze względu na brak chętnych. 
Należy podkreślić, że nasi Delegaci brali 
udział w pracach struktur OIL. Zastępcami 
Rzecznika Odpowiedzialności Zawodowej 
byli kol. Agnieszka Koczerga, kol. Danuta 
Pietrzak-Patelak, kol. Jacek Ołubiec, którym 
powierzono do rozpatrzenia łącznie 56 spraw, 
w tym 42 sprawy zakończono i przekazano do 
Okręgowego Rzecznika Odpowiedzialności 
Zawodowej w Gdańsku celem zatwierdzenia. 
W 14 sprawach prowadzone jest postepowa-
nie wyjaśniające.
Kol. Mariola Łyczewska pełniła funkcję 
sędziego Sądu Lekarskiego Naczelnej Izby Le-
karskie, ponadto publikowała bardzo ciekawe 
sprawozdania z wokandy na łamach Magazy-
nu OIL.
Kol. Wojciech Homenda był członkiem 
Prezydium Rady Lekarskiej OIL, zaś kol. Jo-
lanta Senko-Byrdziak, kol. Wojciech Homen-
da, kol. Marcin Szczęśniak członkami Rady 
Lekarskiej OIL w Gdańsku.
Kol. Janusz Grocholewski pełnił funkcję 
członka Komisji Rewizyjnej OIL.
Sprawozdanie z działalności Delegatury 
Słupskiej OIL w Gdańsku z działalności  
w VI kadencji za okres 2009–2013
W składzie Komisji Socjalnej Delegatury 
pracowali: kol. Daniel Turczański, kol. Ewa 
Cichanowicz-Stępień, kol. Marek Hacz-
kowski, kol. Aniceta Ryznar-Wasak, kol. 
Edyta Mikulska-Okuniewska. W okresie 
sprawozdawczym z Funduszu Samopomo-
cy przykazano:
— 2 zapomogi bezzwrotne z przeznacze-
niem na cele zdrowotne (po 2000 zł każ-
da),
— 1 zapomogę bezzwrotną na potrzeby so-
cjalne w kwocie 2000 zł,
— 1 zapomogę bezzwrotną na potrzeby so-
cjalne w kwocie 1000 zł,
— 2 zapomogi bezzwrotne z przeznacze-
niem na pokrycie kosztów związanych 
w rehabilitacją (po 2000 zł każda),
— 1 zapomogę bezzwrotną z tytułu zdarze-
nia losowego w kwocie 2000 zł.
W trakcie trwania kadencji kol. Marcin 
Szczęśniak objął funkcję przewodniczącego 
Komisji Sportu OIL, organizując liczne im-
prezy sportowe. Należy tu również wymie-
nić naszą koleżankę Beatę Warzechę, którą 
sukcesy sportowe lokują w ścisłej czołówce 
lekarzy sportowców w Polsce.
W roku 2010 i 2011 zorganizowano co-
roczną już wycieczkę krajoznawczo-rekre-
acyjną dla lekarzy Seniorów, oraz w 2012 
roku wycieczkę do Lwowa dla lekarzy OIL, 
w której udział wzięło 38 uczestników. 
Trasa wiodła przez Sandomierz, Lwów, 
Żółkiew, Zamość. We Lwowie nawiązano 
kontakt z tamtejszą Polonią przekazując le-
karzom książki medyczne.
Zorganizowano ponadto 10 spotkań oko-
licznościowych dla lekarzy Seniorów, któ-
re cieszyły się spora frekwencją i stały się 
pewną tradycją w środowisku. Szczególne 
podziękowanie kieruję do kol. Haliny Brzo-
zowskiej i kol. Józefa Jurkowskiego za cie-
kawe opowieści ze swoich wędrówek po 
świecie, będące urozmaiceniem naszych 
spotkań.
W ramach działalności kulturalnej zor-
ganizowano 4 wystawy prac plastycznych 
(malarstwo, rysunek, fotografia artystyczna) 
autorstwa koleżanek i kolegów, członków 
naszej Delegatury. 
Braliśmy czynny udział w organizowa-
niu konkursu poetyckiego — „O srebrny 
Laur Poezji”, którego finał odbył się w sie-
dzibie OIL w Gdańsku, oraz wieczoru poezji 
z udziałem laureatów konkursu w siedzibie 
delegatury w Słupsku.
W sprawozdaniu nie można pominąć 
pracy biura, które zatrudnia dwie pracow-
nice. Należy podkreślić, że pani Maria Mi-
łoszewska pracuje na swoim stanowisku od 
1991 roku, a pani Aleksandra Szczepańska 
od 1998 roku. Obie Panie wywiązują się 
z pracy bez zarzutu, biorą czynny udział 
w życiu Delegatury, podnoszą swoje kwali-
fikacje, uczestnicząc w organizowanych dla 
personelu administracyjnego szkoleniach. 
Pani Szczepańska w 2011 roku ukończyła 
studia podyplomowe w zakresie rachunko-
wości na Uniwersytecie Szczecińskim.
W czasie sprawozdawczym występowały 
okresy wzmożonej pracy biura związane z re-
jestracją praktyk lekarskich — wymagających 
dostosowania do zapisów Ustawy o działal-
ności leczniczej oraz pomoc lekarzom senio-
rom w załatwianiu formalności związanych 
z zawieraniem umów z NFZ na wystawianie 
recept i pośrednictwo w zamawianiu druków.
Z powierzonych zadań obie panie wywią-
zały się bez zastrzeżeń, umiejętnie łagodząc 
zaistniałe w takich okolicznościach napię-
cia. Nieoceniona była też ich pomoc przy 
organizowaniu i przeprowadzaniu wybo-
rów delegatów na Zjazd VII kadencji. 
Należy podkreślić również ogromną pra-
cę pani Miłoszewskiej przy windykacji zale-
głych składek. I tak w okresie sprawozdaw-
czym wysłano 780 upomnień zwykłych, 
145 upomnień administracyjnych, oraz 7 
tytułów egzekucyjnych. Pozwoliło to na 
osiągnięcie ściągalności składek na pozio-
mie 86%.
W trakcie trwania kadencji uzupełniono 
bądź unowocześniono sprzęt elektroniczny, 
zakupiono nową kserokopiarkę, wykonano 
bieżące remonty.
Na zakończenie pragnę wszystkim Kole-
żankom i Kolegom podziękować za pomoc 
i współpracę. Nowo wybranym Delegatom 
życzę zapału do pracy na rzecz naszego Sa-
morządu i wielu ciekawych pomysłów na 
następne cztery lata.
Paniom Marii Miłoszewskiej i Aleksan-
drze Szczepańskiej dziękuję za ośmioletnią 
bezkolizyjną współpracę, stworzenie przy-
jemnej atmosfery oraz pomoc i wyrozumia-




Ostatnia kadencja była szczególnym okre-
sem w działalności naszej Delegatury. W maju 
2011 roku — dzięki przychylności Okręgowej 
Rady Lekarskiej w Gdańsku pod przewodnic-
twem kol. Romana Budzińskiego zapadła de-
cyzja o sprzedaży naszej starej siedziby przy 
ul. Morcinka, a już 16 lutego 2012 roku roz-
poczęliśmy prace w nowej siedzibie przy ul. 
Studziennej 29A, położonej w centrum, na tak 
pięknie odbudowywanym Starym Mieście.
Codzienna praca naszego biura kierowanego 
z oddaniem i kompetencją przez panią Elżbietę 
Downar oraz pracującego od 1 października 2012 
roku pana Tomasza Wypijacza to ogrom spraw, 
które dzięki ich Fachowości i sprawności Koleżan-
ki i Koledzy mogą załatwić na miejscu w Elblągu, 
bez konieczności wyjazdu do Gdańska.
Szczególnie dużo pracy i zaangażowania wyma-
gało w 2012 roku dostosowanie indywidualnych 
praktyk lekarskich, praktyk grupowych do zapi-
sów nowej Ustawy o Działalności Leczniczej.
 Regularnie w Delegaturze odbywały się ze-
brania Delegatów — staraliśmy się rozwiązy-
wać problemy zgłaszane przez naszych Kole-
gów. Wiele emocji w środowisku w 2012 roku 
wzbudziły nowe umowy przygotowane przez 
Sprawozdanie Przewodniczącej Delegatury 
Elbląskiej OIL w Gdańsku z działalności 
w VI kadencji za okres 2009–2013
NFZ — dotyczące wypisywania recept refun-
dowanych. Odbyliśmy wiele spotkań z Kolega-
mi w Elblągu, Sztumie, Pasłęku — tłumacząc 
im zagrożenia, jakie wynikały z nowych umów.
W siedzibie w ciągu całej kadencji odbywały się 
szkolenia — kol. lekarzy i lekarzy dentystów — z za-
kresu wiedzy medycznej i zagadnień prawnych.
W każdą ostatnią środę miesiąca spotykają 
się Koledzy Seniorzy — dzięki pracy i wysił-
kom kol. Władysława Dudka lekarze uczest-
niczą w życiu kulturalnym— wspólnie wycho-
dzą na koncerty, sztuki teatralne, wystawy.
Prężnie działa również komisja stomatolo-
giczna, spotykając się co miesiąc pod przewod-
nictwem kol. Krzysztofa Dębickiego.
Wiele pracy w okresie 2009–2013 mieli Za-
stępcy Okręgowego Rzecznika Odpowiedzial-
ności Zawodowej. Chciałabym szczególnie po-
dziękować kol. Marii Szczęsnej, Zbigniewowi 
Biesiekierskiemu, Maurycemu Dybie za ich 
pracę, trud i czas poświęcony pracy na rzecz 
naszego samorządu i Naszych Kolegów.
W trakcie całej kadencji pracowała i starała się, 
w miarę możliwości, pomóc Kolegom w potrzebie 
nasza komisja socjalna pod przewodnictwem kol. 
Małgorzaty Karoń i Grzegorza Chrzanowskiego.
Nasi przedstawiciele uczestniczyli w posie-
dzeniach komisji konkursowych na stanowiska 
dyrektorów szpitali, ordynatorów oddziałów, 
pielęgniarek oddziałowych.
Rok 2013 to rok wyborów Delegatów VII 
kadencji, które to po raz pierwszy w historii 
zostały przeprowadzone w trybie korespon-
dencyjnym.
W Naszej Delegaturze za sprawne ich prze-
prowadzenie pragnę szczególnie podziękować 
kol. Annie Sobieszek-Kundro, Wiolecie So-
snowskiej, Bogdanowi Chomikowi, Jarosła-
wowi Wójcikowi, którzy byli przedstawicie-
lami Okręgowej komisji Wyborczej w rejonach 
wyborczych.
Uczestniczyliśmy też w uroczystościach 
jubileuszowych — w ostatnim roku 25-lecia 
WSZ w Elblągu, 25-lecia Elbląskiego Cen-
trum Diabetologii, 60-lecia SPSP ZOZ we 
Fromborku.
Na zakończenie kadencji chciałabym po-
dziękować wszystkim Kolegom Delegatom za 




Okręgowa Komisja Rewizyjna w Gdań-
sku VI kadencji pracowała w składzie:
Przewodnicząca — dr Joanna Skonecka
Wiceprzewodnicząca — dr Dominika Jarosz
Sekretarz — dr Marzena Ławicka
Członek — dr Janusz Grocholewski
Członek — dr Robert Karamon
Zgodnie z regulaminem Komisja Rewizyj-
na OIL w Gdańsku, zajmowała się sprawami 
dotyczącymi finansów poszczególnych orga-
nów Izby Lekarskiej w Gdańsku, a także za-
gadnieniami merytorycznymi i prawnymi. 
Komisja Rewizyjna przeprowadzała kon-
trolę dokumentacji finansowej prowadzonej 
przez OIL w Gdańsku pod względem mery-
torycznym, formalnym i rachunkowym.
Sprawozdanie Przewodniczącej Komisji 
Rewizyjnej OIL w Gdańsku z działalności 
w VI kadencji za okres 2009–2013
Okręgowa Komisja Rewizyjna corocznie 
na posiedzeniach plenarnych rozpatrywa-
ła sprawozdania finansowe, co stanowiło 
podstawę do wystąpienia z wnioskiem 
o udzielenie absolutorium dla organów 
Izby na zjazdach sprawozdawczo-budże-
towych.
Na zlecenie ORL corocznie wykonywano 
badanie sprawozdania finansowego przez 
niezależnego biegłego rewidenta. Badania 
potwierdziły prawidłowość prowadzonej 
dokumentacji finansowej zgodnie z obowią-
zującymi zasadami rachunkowości. 
Komisja Rewizyjna analizowała również 
podejmowane uchwały przez ORL oraz 
Prezydium ORL, jak również skutki finan-
sowe podejmowanych uchwał.
Chciałabym zaznaczyć, że w swoich 
działaniach, kierując się dobrem Izby Le-
karskiej w Gdańsku zawsze mogliśmy li-
czyć na zrozumienie Koleżanek i Kolegów.
Kończąc sprawozdanie, chcielibyśmy 
podziękować ORL w Gdańsku za współ-
pracę.
Okręgowa Komisja Rewizyjna składa 
wniosek o udzielenie absolutorium ustę-
pującej ORL w Gdańsku 
 Przewodnicząca
 Okręgowej Komisji Rewizyjnej w Gdańsku
 lek. dent. Joanna Skonecka 
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Dnia16 listopada 2013 roku w Polskiej 
Filharmonii Bałtyckiej odbyła się uroczy-
stość wręczenia Prawa Wykonywania Za-
wodu Lekarza i Lekarza Dentysty, która zo-
stała zorganizowana przez Okręgową Izbę 
Lekarską w Gdańsku. Prowadzący uroczy-
stość lek. Krzysztof Wójcikiewicz powitał 
młodych lekarzy, podkreślając, jak ciężką, 
długą i odpowiedzialną drogę należy po-
konać, by uzyskać Prawo Wykonywania 
Zawodu Lekarza – „...zawodu, który jest 
piękny, a jego wykonywanie przyjemne” – 
powiedział.
Ceremonię otworzył Prezes ORL 
dr n. med. Roman Budziński, mówiąc, 
że dzień wręczenia Prawa Wykonywania 
Zawodu i tym samym przyjęcia do Izby 
Lekarskiej jest wielkim, radosnym świę-
tem korporacji lekarskiej. Prezes Roman 
Budziński przywitał zaproszonych go-
ści, którzy swoją obecnością uświetnili 
to święto. Wśród przybyłych znaleźli się: 
wiceminister zdrowia Krzysztof Chlebus, 
ks. arcybiskup Tadeusz Gocłowski, ks. 
kanonik Dariusz Ławik – Duszpasterz 
Służby Zdrowia Archidiecezji Gdańskiej, 
dyrektor Departamentu Zdrowia Urzędu 
Marszałkowskiego Jolanta Sobierańska-
-Grenda, kierownik ds. Szkoleń Pracow-
ników Medycznych Pomorskiego Centrum 
Zdrowia Publicznego Elżbieta Mówiń-
ska, dyrektor Pomorskiego Oddziału NFZ 
Uroczyste wręczenie Prawa 
Wykonywania Zawodu Lekarza oraz 
Lekarza Dentysty w 2013 roku
dr n. med. Tadeusz Jędrzejczyk, przed-
stawiciele samorządów prawniczych: 
Wicedziekan Okręgowej Izby Radców 
Prawnych w Gdańsku mec. Wojciech Gro-
chowiecki oraz dziekan Okręgowej Izby 
Notarialnej mec. Adam Wasak. Prezes 
Budziński odczytał również list Rektora 
Gdańskiego Uniwersytetu Medycznego Ja-
nusza Morysia, który nie mógł przybyć na 
uroczystość.
Następnie prezes Roman Budziński, 
zwracając się do młodych lekarzy, powie-
dział, że otrzymując Prawo Wykonywania 
Zawodu otrzymują jednocześnie pełnię 
praw i odpowiedzialności. Podkreślił, 
że lekarzem się jest, a nie tylko wykonu-
je zawód. Mówiąc o cechach lekarskich, 
podkreślił: „Po pierwsze lekarza cechuje 
wiedza, ale wiedza lekarska to nie tylko za-
pamiętane informacje, lecz również to, co 
Albert Einstein opisał słowami: „wyobraź-
nia jest ważniejsza niż wiedza” . Drugą ce-
chą lekarza jest wolność. Nasz zawód jest 
z założenia zawodem wolnym i jego zasa-
dy powinny być oparte na jego zasadni-
czej misji służenia chorym. Niestety, wol-
ność ta jest współcześnie w naszym kraju 
ograniczana, czego przykładem są prawa 
i przepisy wymuszające na lekarzu dzia-
łania motywowane dobrem systemu, a nie 
chorego, pacjenta. Kolejną cechą naszego 
zawodu jest odpowiedzialność. Łacińskie 
przysłowie mówi: res sacra miser. Lekarz, 
pracując z chorymi, często dotyka sfery 
sacrum: cierpienia, narodzin, śmierci, nie-
szczęścia. I taka właśnie jest zasadnicza 
motywacja odpowiedzialności lekarskiej. 
Władysław Biegański, lekarz i filozof, pi-
sał: „Medycyna urodziła się z niedoli, a ro-
dzicami jej chrzestnymi były miłosierdzie 
i współczucie”. Dalej przedstawił historię, 
funkcjonowanie oraz cele działania Okrę-
gowej Izby Lekarskiej. Zaznaczył, że jest to 
miejsce integracji lekarzy, w którym mogą 
znaleźć zrozumienie wśród swych kole-
gów oraz pomoc w wielu dziedzinach.
Następnie przemawiał wiceminister 
zdrowia dr n. med. Krzysztof Chlebus, 
który zaznaczył, że zawód lekarza przyno-
si wiele wyzwań oraz problemów. Wicemi-
nister podkreślił, że wiedza merytoryczna 
jest podstawą pracy lekarza. Wspomniał, 
że w zawód lekarza wpisany jest także 
aspekt etyczny – lekarz odpowiedzialny 
za swoich pacjentów, jednocześnie będą-
cy dla nich autorytetem. Młodzi lekarze, 
którzy otrzymali Prawo Wykonywania 
Zawodu, to pierwszy rocznik, który bę-
dzie konfrontowany z nowym systemem 
specjalizacyjnym. Wiceminister Krzysztof 
Chlebus, życząc młodym lekarzom speł-
nienia w wykonywanym zawodzie, pod-
kreślił, że będzie to nowa ścieżka życia 
pełna wyzwań, możliwości, dająca nowe 
szanse.
Ostatnim mówcą wśród zaproszonych 
gości był ks. abp Tadeusz Gocłowski, któ-
ry zaznaczył wagę uroczystości i miejsca, 
gdzie odbywało się spotkanie: „Filharmo-
nia to sanktuarium muzyki, kultury, pięk-
na” – powiedział. Podkreślił, że lekarze to 
grupa ludzi o wysokim poziomie kultury 
humanistycznej, a posługa lekarzy to sztu-
ka leczenia wewnętrznie zharmonizowa-
nego organizmu człowieka – ciała, umysłu 
i ducha. Ponadto są to osoby mające nie 
tylko wiedzę, ale przede wszystkim posia-
dające ogromną wrażliwość.
Następnie wiceprezes Okręgowej Rady 
Lekarskiej, dr n. med. Tomasz Gorczyński, 
przybliżył zasady przyznawania Nagrody 
„Pro Bono Societatis Medicorum Pome-
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raniae”. Jest to nagroda dla zasłużonych 
lekarzy – osób szczególnie zaangażowa-
nych i aktywnych w działaniu samorządu 
lekarskiego oraz osób współpracujących 
niebędących lekarzami, których praca ma 
wpływ na zwiększenie prestiżu zawodu 
lekarza. Okręgowa Izba Lekarska w Gdań-
sku przyznaje tę nagrodę, chcąc okazać 
wdzięczność oraz uznanie za wieloletnią 
działalność dla środowiska lekarskiego. 
Wśród laureatów znaleźli się dr n. med. 
Anna Kobierska – pracująca Okręgowym 
Sądzie Lekarskim oraz komisji bioetycz-
nej, lek. Danuta Podjacka – Przewodniczą-
ca Delegatury w Elblągu, Wiceprezes Okrę-
gowej Rady Lekarskiej, Delegat na Krajowy 
Zjazd Lekarzy V i VI kadencji, członek 
Okręgowej Komisji Wyborczej, członek ko-
misji etyki lekarskiej, komisji ds. konkur-
sów, lek. Krzysztof Wójcikiewicz – obecny 
skarbnik Okręgowej Rady Lekarskiej, prze-
wodniczący Okręgowej Rady Lekarskiej 
VI kadencji, Delegat na Krajowy Zjazd Le-
karzy IV, V i VI kadencji, Członek komisji 
Finansowo-Budżetowej NRL, członek Ze-
społu ds. kontaktów z NFZ.
Wręczenia nagród dokonał Prezes ORL 
Roman Budziński. W imieniu laureatów 
przemawiała dr n. med. Anna Kobierska, 
dziękując za zaszczyt, jakim jest uhono-
rowanie Nagrodą „Pro Bono Societatis 
Medicorum Pomeraniae”, w swojej wy-
powiedzi podkreśliła, że zostanie laure-
atem motywuje do dalszej pracy w OIL 
na rzecz środowiska lekarskiego.
Okręgowa Izba Lekarska przyznała 
również nagrody dla młodych leka-
rzy – lek. Marlena Rychcik otrzyma-
ła nagrodę OIL za najlepszy wynik 
Lekarskiego Egzaminu Końcowego, 
uzyskując 171/192 punktów (89%), 
natomiast lek. dent. Agnieszka Top-
ka osiągnęła najwyższy wynik Lekar-
sko-Dentystycznego Egzaminu Koń-
cowego 164/192 punktów (85,4%).
Wręczenia Prawa Wykonywania 
Zawodu młodym lekarzom i leka-
rzom dentystom dokonywali Prezes 
ORL Roman Budziński, Wiceprezesi 
ORL Tomasz Gorczyński i Dariusz 
Kutella oraz Przewodniczący komisji ds. 
rejestracji lekarzy Piotr Szafran.
Uroczystość uświetnił koncert „Klasyka 
na smyczki” w wykonaniu Polskiej Fil-
harmonii Kameralnej Sopot pod dyrekcją 
Marcina Nałęcz-Niesiołowskiego.
Młodzi lekarze w czasie tej uroczystości 
stali na scenie zaledwie przez chwilę, a dro-
ga, którą musieli pokonać, była długa, trwała 
ponad 7 lat – był to okres studiów oraz stażu 
podyplomowego. Od momentu otrzymania 
tak pozornie małego dokumentu o ogrom-
nym znaczeniu, ci młodzi lekarze będą 
wchodzić na scenę każdego dnia. Będą dia-
gnozować, leczyć, rozwiewać obawy swoich 
pacjentów, rozmawiać z nimi o bólu, lęku, 
cierpieniu, samotności, śmierci.
Postęp techniczny oraz najnowsze od-
krycia świata nauki prowadzą do coraz 
lepszych metod leczenia, ale jednocześnie 
lekarz ma coraz mniej czasu dla swojego 
pacjenta. A przecież dobra komunikacja 
i zrozumienie to podstawa zbudowania 
zaufania, które prowadzi do właściwych 
decyzji, dzięki którym można nadać kieru-
nek w procesie leczenia oraz oczekiwać na 
sukces terapeutyczny. Pacjent to nie tylko 
osoba zmagająca się z chorobą, to osoba, 
która oddaje zdrowie i życie najbliższych 
oraz swoje w ręce lekarza – to czasy medy-
cyny otwartej na troski, niepokoje i potrze-
by drugiego człowieka, to czasy lekarzy 
empatycznych i gotowych do współpracy.
Życzymy młodym lekarzom – wie-
lu sukcesów oraz rozwoju zawodowego. 
Niech we współczesnym, pędzącym świe-
cie znajdą czas, aby wysłuchać swoich pa-
cjentów i zasłużyć na ich zaufanie.
Natalia Borof
Fot.: Wiesława Klemens
PML: Jaka jest recepta na tak znakomi-
ty wynik 171/192 punktów – 89%? Jaka 
jest najlepsza metoda nauki?
Marlena Rychcik: Myślę, że nie ma jed-
nej uniwersalnej recepty, ale niezaprze-
czalną korzyścią, jaką dają studia medycz-
ne, poza zdobywaniem wiedzy, jest to, że 
pozwalają wypracować swój własny spo-
sób efektywnego uczenia. Moje przygoto-
wania do LEKu przypominały przygotowa-
nia do innych egzaminów: robiłam notatki 
i doczytywałam informacje z podręczni-
ków i artykułów medycznych.
PML: Jak oceniasz stopień trudności 
egzaminu?
M.R.: Ciężko odnieść się jednym sło-
wem do poziomu całego egzaminu — jest 
„...dociekanie, szukanie rozwiązań i wyjaśnień” 
świat medycyny widziany przez lek. Marlenę Rychcik – 
laureatkę nagrody OIL za najlepszy wynik LEK















M.R.: Pod względem teoretycznym 
na pewno, jeśli chodzi o przygotowanie 
praktyczne – to jestem zdania, że jednak 
najwięcej zawsze zależy od nas samych 
i naszego podejścia. Jeśli ktoś już na etapie 
studiów jest ukierunkowany na daną dzie-
dzinę medycyny, to studia dają możliwość 
wykraczania poza obowiązkowy harmono-
gram zajęć. Czasem wystarczą dobre chęci 
i determinacja.
PML: Dlaczego wybrałaś ten zawód – 
dlaczego chciałaś zostać lekarzem?
M.R.: Myślę, że wpływ na tą decyzję 
miało wiele czynników. Przede wszystkim 
jest to zawód, który daje dużo satysfakcji 
z pomocy drugiemu człowiekowi. Jest to 
też duże wyzwanie — a ja zawsze lubiłam 
podejmować wyzwania, poza tym dobrze 
mi w białym (żart;). 
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PML: Jaki jest sposób na 
osiągnięcie tak wysokiego 
wyniku – 164/192 (85,4%)? 
Agnieszka Topka: Ważne 
jest, aby odpowiednio wcze-
śnie rozpocząć naukę i tak 
rozłożyć sobie cały materiał, 
żeby nie zabrakło czasu. Ma-
teriału jest bardzo dużo i bez 
konkretnego planu nauki 
i jego konsekwentnej reali-
zacji, ciężko jest przyswoić 
sobie tą całą wiedzę. Mnie 
przygotowania zajęły 3 mie-
siące.
PML: Uważasz, że egza-
min był trudny? Jak oceniasz poziom jego 
trudności?
A.T.: W moim odczuciu egzamin miał 
przeciętny stopień trudności. Jak zawsze 
były pytania proste, ale i takie, które spra-
wiły więcej kłopotu. Najtrudniejsze były 
pytania ze stomatologii dziecięcej.
PML: Czy studia dobrze przygotowały 
Cię do pracy zawodowej?
A.T.: Myślę, że okres studiów to 
przede wszystkim czas zdobywania 
wiedzy niezbędnej do tego, żeby wy-
konywać zawód stomatologa. Jednak 
dla mnie najlepszym przygotowaniem 
do pracy zawodowej był staż podyplo-
mowy, dlatego nie rozumiem faktu jego 
likwidacji przez Rząd. Praca na stażu 
(który odbyłam w Wojewódzkiej Przy-
chodni Stomatologicznej 
w Gdańsku) pozwoliła mi 
nabrać sporego doświadcze-
nia, nauczyła samodzielno-
ści, szybkości w działaniu 
i podejmowaniu decyzji. 
Dzięki niej teraz, rozpoczy-
nając samodzielną pracę, 
czuję się dużo pewniej niż 
po samych studiach.
PML: Dlaczego chciałaś 
zostać stomatologiem i wy-
brałaś ten zawód? 
A.T.: Moja mama jest 
stomatologiem i miało to 
istotny wpływ na mój wy-
bór. Jednak najważniejszy był fakt, że 
kończąc studia na tym kierunku, mia-
łam pewność, co konkretnie będę robić 
w przyszłości i wiedziałam, że będę 
miała pracę.
PML: Jakie masz plany zawodowe na 
przyszłość? 
A.T.: Moim marzeniem jest zrobienie 
specjalizacji z ortodoncji, ale jak na ra-
zie nie jest to możliwe, ponieważ w tym 
roku w Gdańsku nie zostało otwarte żadne 
miejsce specjalizacyjne na tym kierunku, 
a mając rodzinę, nie zdecydowałam się na 
przeniesienie do innego miasta.
PML: Skąd wzięło się zainteresowanie 
ortodoncją?
A.T.: Przez długi czas myślałam 
o specjalizacji z chirurgii stomatolo-
PML: Jakie masz plany na przyszłość?
M.R.: Właśnie rozpoczęłam specjaliza-
cję z radiologii i diagnostyki obrazowej 
w Wojewódzkim Szpitalu Zespolonym 
w Elblągu, więc moje najbliższe plany 
zawodowe związane są ze zgłębianiem 
tajemnej wiedzy radiologicznej, a prywat-
ne... to tajemnica.
PML: Dlaczego wybór padł na radiologię?
M.R.: Pomysł z radiologią pojawił się 
już na studiach i później tylko utwier-
dzałam się w tym przekonaniu. W radio-
logii podoba mi się dociekanie, szukanie 
rozwiązań i wyjaśnień. Dla mnie wybór 
specjalizacji to poniekąd wypadkowa nie 
tylko tego, jak chcę, aby kształtowało się 
moje życie zawodowe, ale także życie 
rodzinne, relacje z przyjaciółmi. Radio-
logia wydaje się spełniać moje założe-
nia. Proszę trzymać kciuki, aby tak było 
w rzeczywistości.
PML: Jaki jest sposób na pogodzenie 
medycyny – nauki i pracy, własnych pasji 
oraz życia rodzinnego? 
M.R.: Myślę, że dobrym pomysłem jest 
wyznaczenie sobie pewnych celów i dą-
żenie do nich. Moim celem zawodowym 
jest bycie dobrym lekarzem – w odczuciu 
pacjentów, w odczuciu innych lekarzy, ale 
przede wszystkim w moim własnym. Po 
pracy chcę wieść szczęśliwe życie, speł-
niać się jako żona, mama, córka, siostra, 
wnuczka i przyjaciółka.
PML: Co lubisz robić w wolnym czasie? 
M.R.: Kiedy nie jestem „Panią dok-
tor”, lubię czytać, oglądać filmy, goto-
wać – prawie tak bardzo jak jeść, bie-
gać, spotykać się z przyjaciółmi, robić 
zakupy, ale najczęściej po prostu relak-
suję się w domu.




„...prawidłowy zgryz to nie tylko „piękny 
uśmiech”, ale profilaktyka poważnych 
zaburzeń...”
— podkreśla lek. dent. Agnieszka Topka — laureatka 
nagrody OIL za najlepszy wynik LDEK
gicznej, ortodoncja wydawała mi się 
nudna. Moje zainteresowanie tą dzie-
dziną stomatologii pojawiło się na V 
roku studiów. Uświadomiłam sobie, że 
prawidłowy zgryz to nie tylko „piękny 
uśmiech”, ale profilaktyka poważnych 
zaburzeń stawów skroniowo-żuchwo-
wych, paradontopatii i wielu innych. 
Poza tym efekty pracy ortodonty mogą 
dostarczyć wiele satysfakcji.
PML: Jaki jest sposób na pogodzenie 
obowiązków – nauki, pracy, rodziny, wła-
snych pasji?
A.T.: W przygotowaniach do egzami-
nu bardzo pomógł mi mój mąż – przejął 
część domowych obowiązków, zajmował 
się naszym synkiem, żebym mogła się 
spokojnie uczyć. Myślę też, że duże zna-
czenie miało moje zorganizowanie. Kie-
dy się ma dużo obowiązków, trzeba od-
powiednio rozplanować swój czas, żeby 
go nie marnować. Trzeba iść do pracy, 
znaleźć czas na zabawę z dzieckiem, na 
zrobienie obiadu i na naukę.
PML: Jak wykorzystujesz swój wolny 
czas?
W wolnym czasie lubię pograć na gita-
rze, wyskoczyć do kina czy na spotkanie ze 
znajomymi... ale przede wszystkim staram 
się spędzać czas z moją rodziną.






Tak naprawdę zaczęło się rok temu. Wte-
dy to podczas jednego z posiedzeń Okręgo-
wa Rada Lekarska podjęła ostateczną decyzję 
o utworzeniu poszczególnych rejonów wy-
borczych, ich zasięgu, liczebności. Krótko po 
Nowym Roku rozpoczął się dwumiesięczny 
okres ogłaszania list wyborców, do biura Izby 
nieprzerwanym strumykiem przychodziły li-
sty z prośbami lekarzy o przesunięcie do tego 
czy innego rejonu. Wiosną zgłaszaliśmy kan-
dydatury swoich kolegów bądź własne na wy-
bór na delegata przyszłej kadencji. Wreszcie, 
gdy za oknem wiosna powoli ustępowała pola 
latu, w poszczególnych szpitalach, porad-
niach, przychodniach czy w OIL wrzucaliśmy 
karty do urn wyborczych, kreując tym samym 
kształt i charakter następnej kadencji. Nie spo-
sób w tym miejscu nie wspomnieć o nowości 
wprowadzonej w tegorocznych wyborach 
– głosowanie drogą korespondencyjną nie-
wątpliwie przyczyniło się do sprawniejszego 
przeprowadzenia całej procedury wyborczej. 
Głosowaliśmy przez blisko 2 miesiące. W koń-
cu 2 lipca Okręgowa Komisja Wyborcza pod 
przewodnictwem kol. A. Budzyńskiej-Sildat-
ke ogłosiła wyniki elekcji. Założę się, że każdy 
z kandydatów doznał kilkunastosekundowej 
tachykardii, czytając ogłoszone wyniki.
Nie wszyscy ze startujących zostali wy-
brani. Niektórzy, głosami wyborców, zostali, 
przynajmniej na 4 lata „urlopowani” z funk-
cji delegata, inni – rozpoczęli nowy rozdział 
w swym zawodowym życiu. Teraz pozostało 
już tylko podsumować wybory i otworzyć 
nową kadencję.
Po ponad 4 miesiącach od ogłoszenia wyni-
ków, 23 listopada, wszyscy delegaci nowej, VII 
już kadencji spotkali się w murach Międzyna-
rodowych Targów Gdańskich Amber Expo, 
na XXXI Okręgowym Sprawozdawczo-Wy-
borczym Zjeździe Lekarzy, by wybrać nowe 
władze OIL, zakreślić plan pracy na najbliższe 
lata, wytyczyć ścieżki rozwoju. 
Dla tych z nas, którzy dopiero stawiali 
pierwsze kroki w nowej roli, to bardzo ciekawe 
przeżycie. Już około 10:00 korytarze Targów 
zaczęły wypełniać przybyli medycy, podpi-
sywano listy obecności, rozdawano plakietki 
z numerem mandatu. Na środku korytarza Dy-
VII KADENCJA ROZPOCZĘTA
rektor Biura Izby – p. Joanna Dałek 
instruowała nowo przybyłych, jak 
wypełniać formularze zgłoszeń na 
poszczególne stanowiska, gdzie 
je składać, gdzie można napić się 
kawy, a gdzie zostawić płaszcz.
Kilkanaście minut później 
wszystkich zebranych na sali kon-
ferencyjnej powitał kol. Roman 
Budziński – prezes ORL w VI ka-
dencji. Na początku odczytał list 
z pozdrowieniami dla delegatów, 
jaki przesłał prezes NIL, dr Hamankiewicz. 
Następnie, w krótkim wystąpieniu prezes 
przypomniał słuchaczom o dokonaniach 
Izby, jej poszczególnych komisji, w mijającej 
kadencji. 
Po przemówieniu ukonstytuowano Zjazd, 
wybierając przewodniczącego Zjazdu, jego 
zastępców, członków poszczególnych komi-
sji: mandatowej, skrutacyjnej, uchwał i wnio-
sków. 
Od tej chwili zebranie prowadził kolega 
Marcin Gruchała, zaś koleżanka A. Budzyń-
ska-Sildatke wyjaśniła zebranym, w jaki spo-
sób odbywać się będą kolejne głosowania. 
Już po kilku minutach zamknięto listy 
kandydatów na Prezesa ORL i Rzecznika 
Odpowiedzialności Zawodowej, a delegaci 
zaczęli odbierać kolorowe karty do głosowa-
nia. Wybory nie należały do skomplikowa-
nych, na wyżej wymienione stanowiska były 
pojedyncze kandydatury. Również wynik, 
wprawdzie długo oczekiwany, nie 
mógł być niespodzianką. Prezesem 
Okręgowej Rady Lekarskiej został 
ponownie wybrany kol. Roman 
Budziński. Uzyskany rezultat może 
cieszyć i wzbudzać szacunek. Za 
kandydaturą kolegi Budzińskiego 
opowiedziało się 141 ze 147 de-
legatów. Również na stanowisku 
Rzecznika nie zaszły zmiany. Kol. 
Maria Adamcio-Deptulska cieszy 
się zasłużonym zaufaniem koleża-
nek i kolegów. W wyborach uzyska-
ła poparcie 140 delegatów.
W oczekiwaniu na wyniki, na 
sali toczyła się ożywiona dysku-
sja nad sprawozdaniem 
podsumowującym ubiegłą kaden-
cji. Temperament dyspucie nada-
wał kol. Łapsz, postulując śmiałe, 
niestandardowe rozwiązania, jak 
chociażby likwidację komisji mło-
dych lekarzy, w opozycji do kolegi 
stawali na przemian kol. Łukasz 
Szmygiel i kol. Krzysztof Wójcikie-
wicz.
Tymczasem w kuluarach, trwały 
niespieszne rozmowy dotyczące 
przyszłego składu Rady, Komisji 
Rewizyjnej, Sądu. Rozstrzygano 
dylematy prz y czyim nazwisku 
postawić krzyżyk, przy czyim zo-
stawić pustą kratkę, kto się spraw-
dzi, a komu nie powierzać odpowiedzialnych 
funkcji.
W międzyczasie parę najważniejszych 
informacji o zmianach w „Pomorskim Ma-
gazynie Lekarskim” przedstawiła jego red. 
Naczelna – kol. Wiesława Klemens, natomiast 
red. Alicja Katarzyńska zaprezentowała nową 
oficjalną stronę internetową Izby.
Korzystając z wolnego czasu, kol. Anna Bu-
dzyńska-Sildatke wyjaśniła pokrótce sposób 
wyboru członków ORL, konieczności zacho-
wania parytetu między delegaturami, liczby 
członków poszczególnych komisji i Rady. 
Delegaci stanęli zatem przed zadaniem wybo-
ru 28 członków Okręgowej Rady Lekarskiej, 
tyleż samo zastępców Rzecznika Odpowie-
dzialności Zawodowej, 5 członków Komisji 
Rewizyjnej i 7 członków Komisji Wyborczej.
Jeszcze przed kolejnymi turami głosowań 
wystąpił świeżo wybrany Prezes ORL kol. 
Roman Budziński w krótkim wystąpieniu 
przedstawił założenia i cele, jakie chciałby 
osiągnąć w ciągu nadchodzących 4 lat. Głów-
ny nacisk położył na dalszą integrację środo-
wiska lekarskiego, rozbudowanie systemu po-
mocy prawnej dla lekarzy. Wzmocnieniu ma 
również ulec informacyjna rola Izby. W tym 
miejscu Prezes podzielił się z zebranymi po-
mysłem utworzenia w Izbie środowiska na 
kształt dawnego areopagu, który gromadziłby 
ekspertów z różnych dziedzin nauki, tworząc 
niejako ośrodek opiniotwórczy dla członków 
naszej Izby. Wnioski z prowadzonych dysput 
byłyby drukowane w ukazujących się perio-
dykach, których redakcją zająłby się powo-
łany do tego zespół. Kol. Budziński wskazał 
również na potrzebę dalszego rozwoju sys-Prezydium zjazdu
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temu pomocy finansowej dla członków Izby 
i konieczność wzmocnienia obecności pomor-
skich lekarzy w strukturach Na-
czelnej Izby Lekarskiej.
Wystąpienie stało się punktem 
szerokiej, wielowymiarowej dysku-
sji. Kol. Jerzy Buczkowski ubolewał 
m.in.: nad brakiem większej liczny 
kandydatów na stanowisko Prezesa, 
na brak odpowiednio nagłośnionej 
debaty w PML. Kol. Piotr Minowski 
apelował o przyjęcie odpowiednich 
standardów wykonywanych proce-
dur w pracy lekarza. Zaznaczył, że 
dopóki nie będzie jasnych proce-
dur, tak długo lekarze będą musieli 
odpowiadać na absurdalne zarzuty. 
W tym miejscu kol. Halina Porębska przypo-
mniała o toczącej się już kilka lat temu w środo-
wisku dyskusji na ten temat i problemów z usta-
leniem jednolitego stanowiska w tej sprawie, kol. 
Alfred Samet z kolei przestrzegał przed coraz 
mniejszym zainteresowaniem mikrobiologią le-
karską jako specjalizacją, co wydatnie przekłada 
się na wzrost liczby pozwów przeciwko placów-
kom zdrowia. 
Po ożywionej dyspucie delegaci przystąpili do 
wyboru nowych członków ORL i Komisji Rewi-
zyjnej. Godzinna przerwa obiadowa skutecznie 
uspokoiła rozpalone emocje. Tuż po niej, w ocze-
kiwaniu na wyniki, delegaci pochylili się nad 
wnioskami i uchwałami prezentowanymi przez 
przewodniczącego Komisji Wniosków i Uchwał 
– kol. Tomasza Gorczyńskiego. Okręgowy Zjazd 
Lekarzy zajął stanowiska m.in.: w następują-
cych sprawach: w sprawie skutków postępowa-
nia konkursowego na AOS w woj. pomorskim, 
w sprawie pełnienia dyżurów przez lekarzy re-





czeń, w sprawie 








dyskutował również uchwałę dot. 
powołania pełnomocnika do spraw 
pomocy w leczeniu lekarzy se-
niorów. Każdy z prezentowanych 
wniosków był tematem burzliwej 
dyskusji. Ze szczególnym zaintere-
sowaniem spotkał się m.in. apel do-
tyczacy dyżurów lekarskich lekarzy 
rezydentów, kwestii wprowadzenia 
dokumentacji medycznej czy wresz-
cie kształtu pomocy dla lekarzy se-
niorów. Teksty przyjętych stanowisk 
zainteresowani znajdą w kolejnym 
numerze naszego magazynu. 
Koleżanka Anna Budzyńska-Sil-
datke zamykając dyskusję, podała 
wyniki wyborów do Komisji Rewizyj-
nej i ORL. Nowa Rada będzie obradować w nie-
co zmienionym składzie. Cieszy zwłaszcza fakt 
wprowadzenia do Rady lekarzy, którzy dopiero 
stawiają pierwsze kroki w medycznym świe-
cie. By nie przedłużać niepotrzebnie spotkania, 
przewodnicząca OKW zaproponowała, by jed-
noczesnym głosowaniu wybrać członków Okrę-
gowego Sądu Lekarskiego, zastępców Rzecznika 
Odpowiedzialności Zawodowej, delegatów na 
Krajowy Zjazd Lekarzy – oraz członków Okrę-
gowej Komisji Wyborczej. Wniosek koleżanki 
spotkał się z poparciem. Głosowanie przeprowa-
dzono nadzwyczaj sprawnie, mimo dużej liczby 
delegatów. W tym miejscu serdeczne podzięko-
wania należą się członkom komisji skrutacyjnej, 
którzy pracowali podczas długich godzin zjazdu. 
Po zakończeniu głosowań, ogłoszeniu wyni-
ków, chętni zostali na kolacji zamykającej XXXI 
Okręgowy Zjazd Lekarzy.
Zjazd został zorganizowany perfekcyjnie 
i przebiegał nadzwyczaj sprawnie, co zawdzię-
czamy zgranemu zespołowi biura Izby z panią 
dyrektor Joanną Dałek na czele
W takim samym składzie spotkamy się za-
pewne w marcu przyszłego roku, na kolejnym 
Zjeździe. Myliłby się jednak ten, kto uważa, 
że mandat delegata 
to jedynie obowiązek 
uczestniczenia w do-
rocznych zjazdach. To 
przede wszystkim praca 
w Radzie, pozostałych 
organach i poszczegól-
nych komisjach proble-
mowych, by coraz lepiej 
integrować i pomagać 
naszemu środowisku. 
Tak by hasło Medici 






Bardzo pracowita Komisja Skrutacyjna w akcji




Przewodniczącej Okręgowej Komisji Wyborczej w Gdańsku
z dnia 23 listopada 2013 r.
w sprawie wyboru członków Okręgowego Sądu Lekarskiego kadencji 2013–2017
Na podstawie §45 ust. 1 załącznika do uchwały Nr 12 X Krajowego Zjazdu Lekarzy z dnia 29 stycznia 2010 r. w sprawie regulaminu 
wyborów do organów izb lekarskich, na stanowiska w organach i trybu odwoływania członków tych organów i osób zajmujących stano-
wiska w tych organach oraz wyborów komisji wyborczych:
§1
W wyniku przeprowadzonych na XXXI Okręgowym Sprawozdawczo-Wyborczym Zjeździe Lekarzy w Gdańsku wyborów na członków 














Przewodniczącej Okręgowej Komisji Wyborczej w Gdańsku
z dnia 23 listopada 2013 r.
w sprawie wyboru członków Okręgowej Komisji Wyborczej kadencji 2013–2017
Na podstawie §45 ust. 1 załącznika do uchwały Nr 12 X Krajowego Zjazdu Lekarzy z dnia 29 stycznia 2010 r. w sprawie regulaminu 
wyborów do organów izb lekarskich, na stanowiska w organach i trybu odwoływania członków tych organów i osób zajmujących sta-
nowiska w tych organach oraz wyborów komisji wyborczych:
§1
W wyniku przeprowadzonych na XXXI Okręgowym Sprawozdawczo-Wyborczym Zjeździe Lekarzy w Gdańsku wyborów na człon-





lek. Jarosław Dębniak 
lek. Lech Stachurski
lek. Marta Michowska
lek. Mirosław Ciechanowski 
lek. Elżbieta Litomska 





lek. dent. Zdzisław Bereznowski 
lek. dent. Hanna Śliwińska-Grabe 
lek. dent. Zbigniew Kapuściński 
lek. dent. Sylwia Kowalczyk-Wójcik 
lek. dent. Anna Międzobrodzka
lek. dent. Elżbieta Petruczynik
lek. dent. Jadwiga Petryk
lek. dent. Józef Jurkowski
§2
Niniejsze obwieszczenie podlega publikacji w Pomorskim Magazynie Lekarskim oraz na stronie internetowej Biuletynu Informacji 
Publicznej Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdańsku.
Przewodnicząca
Okręgowej Komisji Wyborczej w Gdańsku
lek. Anna Budzyńska-Sildatke
Obwieszczenie
Przewodniczącej Okręgowej Komisji Wyborczej w Gdańsku
z dnia 23 listopada 2013 r.
w sprawie wyboru członków Okręgowej Komisji Rewizyjnej kadencji 2013–2017
Na podstawie §45 ust. 1 załącznika do uchwały Nr 12 X Krajowego Zjazdu Lekarzy z dnia 29 stycznia 2010 r. w sprawie regulaminu 
wyborów do organów izb lekarskich, na stanowiska w organach i trybu odwoływania członków tych organów i osób zajmujących stano-
wiska w tych organach oraz wyborów komisji wyborczych:
§1
W wyniku przeprowadzonych na XXXI Okręgowym Sprawozdawczo-Wyborczym Zjeździe Lekarzy w Gdańsku wyborów na członków 
Okręgowej Komisji Rewizyjnej kadencji 2013–2017 wybrani zostali:
lek. Piotr Wojciech Pankiewicz lek. Wioletta Joanna Sosnowska  lek. Dorota Mazur 
lek. Renata Duszkiewicz lek. dent. Bogusław Lipka
§2
Niniejsze obwieszczenie podlega publikacji w Pomorskim Magazynie Lekarskim oraz na stronie internetowej Biuletynu Informacji 
Publicznej Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdańsku.
Przewodnicząca





Przewodniczącej Okręgowej Komisji Wyborczej w Gdańsku
z dnia 23 listopada 2013 r.
w sprawie wyboru Okręgowego Rzecznika Odpowiedzialności Zawodowej kadencji 
2013–2017
Na podstawie §45 ust. 1 załącznika do uchwały Nr 12 X Krajowego Zjazdu Lekarzy z dnia 29 stycznia 2010 r. w sprawie regulaminu 
wyborów do organów izb lekarskich, na stanowiska w organach i trybu odwoływania członków tych organów i osób zajmujących stano-
wiska w tych organach oraz wyborów komisji wyborczych:
§1
W wyniku przeprowadzonych na XXXI Okręgowym Sprawozdawczo-Wyborczym Zjeździe Lekarzy w Gdańsku wyborów na Okręgo-
wego Rzecznika Odpowiedzialności Zawodowej kadencji 2013–2017 wybrana została lek. Maria Adamcio-Deptulska.
§2
Niniejsze obwieszczenie podlega publikacji w Pomorskim Magazynie Lekarskim oraz na stronie internetowej Biuletynu Informacji 
Publicznej Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdańsku.
Przewodnicząca
Okręgowej Komisji Wyborczej w Gdańsku
lek. Anna Budzyńska-Sildatke
Obwieszczenie
Przewodniczącej Okręgowej Komisji Wyborczej w Gdańsku
z dnia 23 listopada 2013 r.
w sprawie wyboru delegatów na Krajowy Zjazd Lekarzy kadencji 2013-2017
Na podstawie §45 ust. 1 załącznika do uchwały Nr 12 X Krajowego Zjazdu Lekarzy z dnia 29 stycznia 2010r. w sprawie regulaminu 
wyborów do organów izb lekarskich, na stanowiska w organach i trybu odwoływania członków tych organów i osób zajmujących stano-
wiska w tych organach oraz wyborów komisji wyborczych:
§1
W wyniku przeprowadzonych na XXXI Okręgowym Sprawozdawczo-Wyborczym Zjeździe Lekarzy w Gdańsku wyborów na delega-






lek. dent. Halina Porębska 
lek. dent. Andrzej Piotr Czerwiński
§2
Niniejsze obwieszczenie podlega publikacji w Pomorskim Magazynie Lekarskim oraz na stronie internetowej Biuletynu Informacji 
Publicznej Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdańsku.
Przewodnicząca
Okręgowej Komisji Wyborczej w Gdańsku
lek. Anna Budzyńska-Sildatke
lek. Krzysztof Wójcikiewicz 






















lek. dent. Dariusz Kutella
lek. dent. Bogusław Lipka
lek. dent. Wojciech Ratajczak
lek. dent. Halina Porębska
lek. dent. Anna Śpiałek
lek. dent. Joanna Skonecka
lek. dent. Mariusz Szydło
§2
Niniejsze obwieszczenie podlega publikacji w Pomorskim Magazynie Lekarskim oraz na stronie internetowej Biuletynu Informacji 
Publicznej Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdańsku.
Przewodnicząca




Obwieszczenie Przewodniczącej Okręgowej Komisji Wyborczej  
w Gdańsku z dnia 23 listopada 2013 r.
w sprawie wyboru członków Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku kadencji 2013–2017
Na podstawie §45 ust. 1 załącznika do uchwały Nr 12 X Krajowego Zjazdu Lekarzy z dnia 29 stycznia 2010 r. w sprawie regulaminu 
wyborów do organów izb lekarskich, na stanowiska w organach i trybu odwoływania członków tych organów i osób zajmujących stano-
wiska w tych organach oraz wyborów komisji wyborczych:
§1
W wyniku przeprowadzonych na XXXI Okręgowym Sprawozdawczo-Wyborczym Zjeździe Lekarzy w Gdańsku wyborów na członków 
Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku kadencji 2013–2017 wybrani zostali:
lek. Piotr Szafran
lek. Tomasz Gorczyński
lek. Hanna Świątek 
lek. Mirosław Dudziak
lek. Jerzy Kossak
lek. Magdalena Gorczyńska 
lek. Barbara Sarankiewicz-Konopka
lek. Arkadiusz Szycman
lek. Piotr Minowski 
lek. Łukasz Szmygel
lek. Wojciech Pączek










lek. dent. Dariusz Kutella
lek. dent. Halina Porębska
lek. dent. Wojciech Ratajczak 
lek. dent. Anna Śpiałek
lek. dent. Joanna Skonecka
lek. dent. Mariusz Szydło
lek. dent. Marcin Szczęśniak
§2
Niniejsze obwieszczenie podlega publikacji w Pomorskim Magazynie Lekarskim oraz na stronie internetowej Biuletynu Informacji 
Publicznej Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdańsku.
Przewodnicząca
Okręgowej Komisji Wyborczej w Gdańsku
lek. Anna Budzyńska-Sildatke
Uchwala nr 35/13/Rd Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku z dnia 17 października 2013 r.
w sprawie wyboru biegłego rewidenta
Na podstawie uchwały nr 9/2013/Z XXX Okręgowego Zjazdu Lekarzy w Gdańsku z dnia 9 marca 2013r. w sprawie upoważnienia Okręgowej Rady 
Lekarskiej w Gdańsku do wyboru audytora oraz art. 25 pkt 8, art. 114 ust. 3 w zw. z art. 5 pkt 23 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich (Dz. 
U. z 2009r. Nr 219, poz. 1708 z późn. zm.) uchwala się, co następuje: 
§1
W celu realizacji obowiązku dokonania badania i oceny sprawozdania finansowego Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdańsku za rok 2013 Okręgowa Rada 
Lekarska w Gdańsku postanawia powierzyć przeprowadzenie tego badania Stowarzyszeniu Ekspertów Księgowych i Podatkowych Sp. z o.o., z siedzibą 
w Gdańsku, ul. Aldony 17, za cenę 4200 zł netto (słownie: cztery tysiące dwieście złotych).
§2
Uchwała wchodzi w życie z dniem podjęcia.
Sekretarz Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku Prezes Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku
lek. dent. Halina Porębska dr n. med. Roman Budziński
Obwieszczenie Przewodniczącej Okręgowej Komisji Wyborczej  
w Gdańsku z dnia 28 listopada 2013 r.
w sprawie wyboru członków Prezydium Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku kadencji 
2013-2017 i osób na stanowiska funkcyjne
Na podstawie §45 ust. 1 załącznika do uchwały Nr 12 X Krajowego Zjazdu Lekarzy z dnia 29 stycznia 2010r. w sprawie regulaminu wyborów do organów 
izb lekarskich, na stanowiska w organach i trybu odwoływania członków tych organów i osób zajmujących stanowiska w tych organach oraz wyborów 
komisji wyborczych:
§1
W wyniku przeprowadzonych na posiedzeniu Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku w dniu 28 listopada 2013r. wyborów na członków Prezydium ORL 
kadencji 2013-2017 i stanowiska funkcyjne wybrani zostali:
- wiceprezes: lek. Tomasz Gorczyński
- wiceprezes: lek. Barbara Sarankiewicz-Konopka
- wiceprezes: lek. dent. Halina Porębska
- wiceprezes i przewodniczący delegatury elbląskiej: lek. Danuta Podjacka
- wiceprezes i przewodniczący delegatury słupskiej: lek. Wojciech Homenda
§2
Niniejsze obwieszczenie podlega publikacji w Pomorskim Magazynie Lekarskim oraz na stronie internetowej Biuletynu Informacji Publicznej Okręgowej 
Izby Lekarskiej w Gdańsku.
Przewodnicząca
Okręgowej Komisji Wyborczej w Gdańsku
lek. Anna Budzyńska-Sildatke
- sekretarz: lek. dent. Dariusz Kutella
- zastępca sekretarza: lek. Arkadiusz Szycman
- skarbnik: lek. Krzysztof Wójcikiewicz
- członek: lek. Anna Sobieszek-Kundro
- członek: lek. Józef Dobrecki
- członek: lek. dent. Wojciech Ratajczak
Oficjalne dokumenty
12.2013/1.201418
Było to ostatnie w obecnej ka-
dencji posiedzenie członków 
Okręgowej Rady Lekarskiej. Ob-
rady prowadził Prezes kol. Roman 
Budziński. Na wstępie odbyło się 
uroczyste wręczenie dyplomów 
osobom zaangażowanym w działal-
ność OIL w minionej kadencji. Po 
części oficjalnej rozpoczęto obrady.
Tradycyjne pierwszym punktem 
były informacje Prezesa o wydarze-
niach, które miały miejsce od ostat-
niego posiedzenia ORL
– 26 września Prezes uczestni-
czył w bardzo ciekawej Konferen-
cji „Etyka w medycynie wczoraj 
i dziś”,
– 8 października odbyła się inau-
guracja roku akademickiego w GU-
Med,
– 12 października Kapituła Nagro-
dy „Pro Bono Societatis Medicorum 
Pomeraniae” wyłoniła trzech lau-
reatów: kol. Annę Kobierską, kol. 
Danutę Podjacką i kol. Krzysztofa 
Wójcikiewicza. Nagrody zostaną 
wręczone na uroczystości wręcze-
nia Praw Wykonywania Zawodu 
w dniu 16 listopada lekarzom, któ-
rzy ukończyli staż pody-
plomowy,
– 12 października 
odbyło się posiedzenie 
Rady PO NFZ, na którym 
pozytywnie zaopiniowa-
no kandydaturę dr. Tade-
usza Jędrzejczyka na Dy-
rektora Oddziału NFZ.
W ramach spraw ko-
misji problemowych 
jako pierwszy głos zabrał 
przewodniczący Komisji 
Praktyk Lekarskich kol. Wojciech 
Ratajczak, który przedstawił staty-
stykę przyjętych wniosków w spra-
wie dokonania zmian w rejestrze, 
głównie dotyczącą zgłaszania polis 











kol. Piotr Szafran 
zapoznał zebra-







cikiewicz, przedstawił projekt 
uchwały w sprawie wyboru bie-
głego rewidenta. Spośród czterech 
firm zgłaszających się do Izby, wy-
brano ofertę najtańszą firmy Stowa-
rzyszenie Ekspertów i Podatkowych 
Sp. z o.o., która już wcześniej bada-















gów z Delegatury 
Słupskiej i całej 
Rady złożyła ser-
deczne podzięko-
wanie kol. Halinie 
Porębskiej i kol. Romanowi Bu-
dzińskiemu za czteroletnią pracę 
na rzecz środowiska lekarskiego. 
Podziękowała też Skarbnikowi 
za profesjonalizm.
Kol. Halina Porębska, która jako 
Sekretarz Rady sprawowała pieczę 
nad pracą Biura OIL w Gdańsku 
przez 8 lat w ostatnich dwóch ka-
dencjach, na ręce Dyrektor Biura 
Joanny Dałek złożyła podziękowa-
nie wszystkim pracownikom Biura.
 Oprac. Hanna Świątek
Sprawozdanie z posiedzenia Okręgowej Rady Lekarskiej  
w Gdańsku w dniu 17 października 2013 r.
Wspólne posiedzenie Rady, zespołu  
rzeczników i Sądu Lekarskiego
Podziękowanie za prace w VI kadencji
Okręgowa Rada Lekarska
Sąd Lekarski
Rzecznik Odpowiedzialności Zawodowej  




Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdańsku 
zaprasza na kursy i warsztaty szkoleniowe





Wykładowca: mgr Małgorzata Moczulska
Liczba punktów edukacyjnych: 6
Koszt: szkolenie bezpłatne dla lekarzy 
i lekarzy dentystów
Sposób zgłaszania uczestnictwa: telefo-
niczne lub mailowo 
Program szkolenia:
Pacjent jako klient – psychologiczny 
punkt widzenia.
a) postawy pacjenta:
- reakcje na chorobę,
- status motywacyjny pacjenta,
- role odgrywane przez pacjenta,
b) podstawowe potrzeby pacjenta.
2. Komunikacja lekarz – pacjent, czynniki 
ułatwiające i utrudniające porozumiewa-
nie się.
a) pierwszy kontakt,
b) mowa ciała – świadoma i profesjonalna 
komunikacja niewerbalna i parawerbalna.
3. Model komunikacji asertywnej.
a) podstawowe założenia asertywności,
b) zasady budowania wypowiedzi aser-
tywnych w kontakcie z pacjentem 
w sytuacjach trudnych,
c) wpływ asertywnych komunikatów na 
relację lekarz – pacjent. 
4. Model komunikacji empatycznej.
a) na czym polega empatyczna komuni-
kacja,
b) zasady prowadzenia rozmowy zgodnie 
z założeniami empatii,
c) zastosowanie – analiza przykładów.
5. Wybrane mechanizmy wywierania 
wpływu na pacjenta.
a) motywowanie pacjenta do współpracy 
z lekarzem,
b) mechanizm sympatii – co sprawia, że 
ludzie lubią się nawzajem,
c) zachowania lekarza, budujące autorytet 






Liczba punktów edukacyjnych: 3
Koszt: szkolenie bezpłatne dla lekarzy 
i lekarzy dentystów
Sposób zgłaszania uczestnictwa: telefo-
niczne lub mailowo 
Program szkolenia:
1. Dokumentacja tradycyjna a elektronicz-
na – stan prawny
• wymagania już określone w obowiązu-
jących przepisach
• rozwiązania dopiero projektowane
2. Wdrożenie systemu dokumentacji elek-
tronicznej
• dokumenty, jakich opracowanie i przy-
jęcie jest niezbędne dla wdrożenia doku-
mentacji elektronicznej
• zasady postępowania z dokumentami, 
które elektroniczne być nie mogą
3. Losy dokumentacji papierowej po przej-
ściu na dokumentację elektroniczną 
• przechowywanie dokumentów bieżą-
cych i archiwalnych
• umowa o przechowanie dokumentacji 
a udostępnianie dokumentacji 
Odpowiedzialność karna 
lekarza związana  





Liczba punktów edukacyjnych: 4
Koszt: szkolenie bezpłatne dla lekarzy 
i lekarzy dentystów
Sposób zgłaszania uczestnictwa: telefo-
niczne lub mailowo
Program szkolenia:
1. Wprowadzenie – naczelne zasady odpo-
wiedzialności karnej, strony i inni uczest-
nicy postępowania, zakres obowiązków 
i uprawnień organów wymiaru sprawiedli-
wości (0,5 godz.). 
2. Role procesowe lekarza w postępowaniu 
karnym (zakres obowiązków i uprawnień, 
zagrożenia) (0,5 godz.): 
• lekarz w charakterze świadka – skutki 
niestawiennictwa, zakres udzielanych od-
powiedzi, wydawanie dokumentacji lekar-
skiej organom ścigania; 
• lekarz jako pokrzywdzony – zgłaszanie 
roszczeń cywilnych, udział w charakterze 
oskarżyciela posiłkowego, dostęp do mate-
riałów postępowania, ustanowienie pełno-
mocnika; 
• lekarz jako podejrzany/oskarżony – skła-
danie/odmowa wyjaśnień, zatrzymanie 
przez policję, przeszukanie pomieszczeń, 
udział obrońcy, postępowanie dowodowe 
(opinie biegłych, zeznania świadków); 
3. Wybrane przestępstwa związane z wy-
konywaniem zawodu lekarza (0,5 godz.): 
• narażenie na bezpośrednie niebez-
pieczeństwo utraty życia lub ciężkiego 
uszczerbku zdrowie (art. 160 § 2 k.k.) – le-
karz jako gwarant, zaniechanie/błąd w za-
kresie diagnostyki i leczenia; 
• działanie bez zgody pacjenta (art. 192 
k.k.) – zakres zgody, wątpliwości interpre-
tacyjne; 
• naruszenie tajemnicy lekarskiej (art. 266 
k.k.) – obowiązki i zakazy związane z żą-
daniem informacji od organów państwo-
wych, instytucji i osób prywatnych; 
4. Roszczenia o charakterze cywilnym pa-
cjentów związane bezpośrednio z postępo-
waniem karnym (zakres orzekania, grani-
ce, koszty) (0,5 godz.): 
• pacjent jako powód cywilny 
• świadczenie pieniężne/nawiązka 
• obowiązek naprawienia szkody lub za-
dośćuczynienia
Emocje w pracy lekarza 




Wykładowca: mgr Małgorzata Moczulska
Liczba punktów edukacyjnych: 6
Koszt: szkolenie bezpłatne dla lekarzy 
i lekarzy dentystów
Sposób zgłaszania uczestnictwa: telefo-
niczne lub mailowo
Program szkolenia:
1. Specyfika pracy lekarza – czynniki 
będące źródłem codziennego obciążenia 
emocjonalnego.
2. Podatność na wypalenie sił a odpor-
ność psychiczna:
a) objawy wypalenia sił,
b) składniki odporności psychicznej.
3. Praca emocjonalna w praktyce lekar-
skiej:
a) rodzaje emocji i przebieg procesów 
emocjonalnych,
b) sposób spostrzegania własnych emocji,
c) płytkie i głębokie techniki pracy nad 
kontrolą własnych emocji.
4. Wpływ nastawienia lekarza do pacjen-
ta i sytuacji zawodowych, na przeżywane 
emocje:




b) nastawienie zadaniowe i realistyczne.
5. Sposoby wyrażania emocji, których 
źródłem jest zachowanie lub wypowiedź 
pacjenta:
a) wyrażanie uczuć negatywnych,
b) wyrażanie uczuć pozytywnych.
6. Radzenie sobie ze stresem:
a) przygotowanie do sytuacji stresowej, 
kontrola emocji gdy sytuacja stresowa trwa, 
działania wspierające po jej ustąpieniu,
b) trzy kroki profilaktyki negatywnych 
skutków stresu.
3. Forum dyskusyjne 
Szkolenie z zakresu 
reanimacji i pierwszej 
pomocy dla lekarzy 





Liczba punktów edukacyjnych: 6
Koszt: 140 zł




1. wytyczne resuscytacji ERC (Europej-
skiej Rady Resuscytacji) 
nagłe stany w praktyce stomatologicznej
2. skład zestawu ratunkowego – możliwe 
optimum
• Ćwiczenia praktyczne na manekinach 
treningowych:
a) podstawowe czynności resuscytacyjne 
(BLS) u dorosłych i dzieci. Elementy za-
awansowanych czynności ratujących ży-
cie (ALS) – wentylacja zestawem AMBU
b) elementy zaawansowanych czynności 
resuscytacyjnych (ALS): wentylacja zesta-
wem AMBU, zastosowanie defibrylatora 
półautomatycznego(AED), bezpieczna de-
fibrylacja
c) wkłucia dożylne obwodowe
Problemy komunikacji 
w relacji lekarz – pacjent 
Termin: 15.03.2014
Godzina: 11:00-13:00
Wykładowca: prof. Krystyna de Walden-
-Gałuszko
Liczba punktów edukacyjnych: 2
Koszt: bezpłatne dla lekarzy i lekarzy 
dentystów
Sposób zgłaszania uczestnictwa: telefo-
niczne lub mailowo
Program szkolenia:




5. Przekazywanie niepomyślnych wiado-
mości
W związku z charakterem szkoleń 
w postaci warsztatu, przewidywane są 
dyskusje i zadawanie pytań wykładowcy. 
Pytania te obejmować mogą zakres tema-
tyki wykładu lub dotyczyć postępowania 
w konkretnych przypadkach.
Za udział w warsztatach zostaną przyzna-
ne punkty edukacyjne (wg rozp. MZ z dn. 
6 października 2004 r.)
Zapisy na szkolenia przyjmuje
Komisja Kształcenia Medycznego
Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdańsku
ul. Śniadeckich 33
80–204 Gdańsk
tel.: 58 524 32 07, 58 524 32 27
e-mail: komisja.ksztalcenia@oilgdansk.pl 
Szkolenia odbywają się w Okręgowej Izbie 
Lekarskiej w Gdańsku
ul. Śniadeckich 33, 80–204 Gdańsk
Wszystkich uczestników zapraszamy do 
odbioru certyfikatów w Okręgowej Izbie 
Lekarskiej pok. 406 III piętro.
Oddział Gdański Polskiego Towarzystwa Medycyny Pracy 
zaprasza na szkolenia/warsztaty
Komputer w pracy lekarza  
i pielęgniarki medycyny pracy
1. Kurs podstawowej obsługi komputera — poziom podstawowy dla po-
czątkujących.
 W tej części kursu mogą wziąć udział lekarze i pielęgniarki bez względu 
na specjalizację. 
2. Wykorzystanie komputera w medycynie pracy — Kurs skierowany jest 
do osób, które chcą poznać podstawy obsługi oprogramowania dla gabi-
netu Medycyna Pracy.
Ta część szkolenia skierowana jest do lekarzy i pielęgniarek, którzy już posia-
dają podstawowe umiejętności obsługi komputera oraz tych, którzy ukoń-
czyli kurs z poziomu podstawowego.
Szczegółowe informacje o warunkach udziału w szkoleniu i programie 
warsztatów dostępne są na stronie www.medycynapracy-portal.pl
Wstępne deklaracje udziału w szkoleniu prosimy zgłaszać pod nu-
merem telefonu 58 340 59 24.
Przewodniczący Oddziału Gdańskiego PTMP
dr n. med. Jacek Parszuto
Śródmiąższowe choroby 
płuc, zakażenia układu 
oddechowego i choroby 
obturacyjne
Termin: 8 lutego 2014 r.
Miejsce: Warszawa, Radisson Blu,  
ul. Grzybowska 24 
Biuro organizacyjne: www.termedia.pl
Nowości w Chorobach 
Wewnętrznych 2014
Termin: 22 lutego 2014 r.
Miejsce: Poznań, IBB Andersia Hotel, 
Plac Andersa 3
Uczestnicy konferencji otrzymają punkty 
edukacyjne.
Biuro organizacyjne: www.termedia.pl
Top Medical Trends 2014
Termin: 21–23 marca 2014 r.
Miejsce: Poznań, Centrum Kongresowe 
Międzynarodowych Targów Poznańskich, 
pawilon 15
Uczestnicy otrzymają punkty edukacyjne.
Biuro organizacyjne: www.termedia.pl
Sekcja Dermatologiczna Polskiego Towarzystwa Alergologicznego 
Katedra i Klinika Dermatologii, Wenerologii i Alergologii 
Gdańskiego Uniwersytetu Medycznego 
ZAPRASZAJĄ 
do udziału w: 
10. Jubileuszowej Akademii Dermatologii i Alergologii
organizowanej z okazji  
XXII Światowego Dnia Chorego
która  odbędzie się w dniach 6–9.02.2014 w Słupsku i w Ustce
Przewodniczący Komitetu Organizacyjnego i Naukowego:
prof. Roman Nowicki, Katedra i Klinika Dermatologii, Wenerologii 
i Alergologii GUMed, ul. Dębinki 7, 80-211 Gdańsk tel. 58 349 25 90 
(bezp.) 58 349 25 86 (faks i sekretariat),  
e-mail: rnowicki@gumed.gda.pl 
Biuro i miejsce konferencji:  Hotel JANTAR, 76-270 Ustka, 
ul. Wczasowa 14 www.jantar.ustka.pl  
tel. 59-8144287, 59-8144093, 59-8148-500, 59-8148-400   
e-mail: biuro@jantar.ustka.pl, recepcja@jantar.ustka.pl 




Wydawnictwo „Via Medica” zobowiązało się do przekazania dla członków Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdańsku 100 
bezpłatnych zaproszeń na poniższe konferencje edukacyjne, których jest organizatorem. Zainteresowanych lekarzy, 
członków OIL, prosimy o pisemne zgłoszenie chęci uczestnictwa (ok. 2 tygodnie przed terminem konferencji) — e-mail: 
komisja.ksztalcenia@oilgdansk.pl. Jednocześnie informujemy, że warunkiem uzyskania bezpłatnego zaproszenia jest 
opłacanie składek członkowskich. W zgłoszeniu prosimy zamieścić tytuł, datę konferencji, imię i nazwisko lekarza 
oraz numer prawa wykonywania zawodu, a także dane kontaktowe i zgodę na przekazanie danych kontaktowych 
organizatorowi.
Bezpłatne dla wszystkich:
Repetytorium z Neurologii 
Termin: 29 marca 2014
Miejsce: Gdańsk
www.neuro2014.viamedica.pl
VII Konferencja Edukacyjna Cza-
sopisma „Medycyna Paliatywna 
w Praktyce Klinicznej” 2014 
Termin: 21–22 marca 2014
Miejsce: Gdańsk 
www.paliatywna.viamedica.pl
IV Konferencja pod patronatem 
Czasopisma „Gastroenterologia 
Kliniczna”
Termin: 11 stycznia 2014 
Miejsce: Warszawa
www.gastro.viamedica.pl
Bezpłatne dla członków OIL
Z życia Delegatury Słupskiej
Plan szkoleń  
dla lekarzy z terenu 
Delegatury Słupskiej:
15 marca 2014 r., godz. 10.00
„Profesjonalny kontakt lekarza z pacjen-
tem”
Wykładowca: mgr Małgorzata Moczulska
29 marca 2014 r., godz. 10.00
„Emocje w pracy lekarza”
Wykładowca: mgr Małgorzata Moczulska
05 kwietnia 2014 r., godz. 10.00
„Elektroniczna dokumentacja medyczna”
Wykładowca: mec. Iwona Kaczorowska-
-Kossowska
24 maja 2014 r., godz. 10.00
„Prawne aspekty praktyki zawodowej leka-
rza/lekarza dentysty”
Wykładowca: mec. Damian Konieczny
27 września 2014 r., godz. 10.00
„Odpowiedzialność karna lekarza związa-
na z jego czynnościami zawodowymi”
Wykładowca: adw. Karol Kolankiewicz
Zgłoszenia prosimy kierować do sekreta-
riatu Delegatury w Słupsku, ul. Moniuszki 
7/1, tel. 59 840 31 55, 0 664 727 644.
Bezpłatne szkolenia odbywają się w siedzi-








Oddział w Gdańsku 
ul. Okrąg 1B, 80–871 Gdańsk
tel.: 58 340 59 23
e-mail: sekretariat@womp.gda.pl
www.womp.gda.pl
PLAN POSIEDZEŃ Z ZAKRESU MEDYCYNY PRACY DLA 
LEKARZY I PIELĘGNIAREK NA II PÓŁROCZE 2013 ROKU
Przedstawiciel Departamentu Zdrowia 
Pomorskiego Urzędu Marszałkowskiego
18.12.2013 r. środa godz. 11.00 
i 19.12.2013 r. czwartek godz.13.00
Wskazania i miejsce leczenia tlenem hi-
perbarycznym u chorych z cukrzycą
dr n. med. Ewa Lenkiewicz — Uniwer-
syteckie Centrum Medycyny Morskiej 
i Tropikalnej w Gdyni 
Uwaga! Za udział w posiedzeniu lekarzo-
wi — członkowi PTMP będą przyznawan-
ne 3 punkty edukacyjne
Wykłady odbywać się będą w budynku 
Zespołu Szkół Energetycznych w Gdańsku 
przy ul. Reja 25 (boczna od ul. Marynarki 





W ramach 10. Akademii Dermatologii 
i Alergologii www.ekonf erencje.pl/10ADA 
organizujemy następujące kursy specjali-
zacyjne:
specjalizacja 
— dermatologia i wenerologia
5-707/1-05-201-2014 
DIAGNOSTYKA KLINICZNA  
I LABORATORYJNA  










CHOROBY ALERGICZNE  
SKÓRY 
5–6.02.2014 r.
Zainteresowanych udziałem w tych kur-
sach prosimy o rejestrację na stronie 
Gdańskiego Uniwersytetu Medycznego:  
www.szkoleniezawodowe.gumed.edu.pl 









ul. Śniadeckich 33, 80–204 Gdańsk
www.oilgdansk.pl, 
e-mail: oil@oilgdansk.pl 
tel.: 58 524 32 00
faks: 58 524 32 01
Biuro Izby czynne 
pon.–śr., pt. w godz. 11.00–16.00 
(kasa czynna do godz. 15.30)
czw. w godz. 11.00–18.00
(kasa czynna do godz. 17.30)
Konto: WBK SA o. Gdynia 
69 1090 1102 0000 0000 1000 4314 
BIURO PRAWNE
tel.: 58 524 32 04
Udzielanie porad prawnych lekarzom:
r.pr. Elżbieta Czarnecka — wtorki 11.00–16.00, czwartki 
11.00–18.00 po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym
tel.: 58 524 32 20
r.pr. Iwona Kaczorowska-Kossowska 
środy 11.00–15.30, czwartki 11.00–16.00 
po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym  
tel.: 58 524 32 09 
adw. Karol Kolankiewicz
poniedziałki 11.00–16.00, czwartki 12.00–18.00
po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym 
tel.: 58 524 32 24 





po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym
tel.: 58 524 32 04
KSIĘGOWOŚĆ
tel.: 58 524 32 02, 58 524 32 22
KASA — SKŁADKI




tel.: 58 524 32 10
faks: 58 524 32 12
Rzecznik Odpowiedzialności Zawodowej
dr n. med. Maria Adamcio-Deptulska 
przyjmuje w czw. w godz. 10.00–12.00
(po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym)
Zastępcy Rzecznika Odpowiedzialności Zawodowej
dr n. med. Józefa Przeździak przyjmuje w pon.  
w godz. 12.30–14.00
(po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym)
dr n. med. Barbara Kręglewska przyjmuje w śr.  
w godz. 10.00–11.00
(po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym) 
SEKRETARIAT SĄDU LEKARSKIEGO 
tel.: 58 524 32 11
e-mail: osl@oilgdansk.pl
Przewodniczący Sądu przyjmują:
wt. — prof. dr hab. n. med. Zdzisław Bereznowski
— zastępca przewodniczącego, 
w godz. 14.00–15.00
czw. — lek. Roman Abramowicz
— przewodniczący, w godz. 13.00–14.00
pt. — dr med. Anna Kobierska
— zastępca przewodniczącego, 
w godz. 13.00–14.00
(po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym)
DELEGATURA W ELBLĄGU
ul. Studzienna 29A, 82–300 Elbląg
tel./faks: 55 235 39 25
e-mail: oilel@oilgdansk.pl
Konto: Bank Millenium SA o. Elbląg
54 1160 2202 0000 0000 6191 4835
Biuro czynne: pon. 11.00–16.00
  wt.– pt. 10.30–15.00
DELEGATURA W SŁUPSKU
ul. Moniuszki 7/1, 76–200 Słupsk
tel./faks: 59 840 31 55
e-mail: oilsl@oilgdansk.pl 
Konto: PEKAO SA I o. Słupsk 
11 1240 3770 1111 0000 4068 1425
Biuro czynne:  
pon. w godz. 9.00–18.00 
wt., czw. w godz. 9.00–16.00





dr n. med. Roman Budziński
WICEPREZES 
dr n. med. Tomasz Gorczyński
WICEPREZES 
lek. dent. Halina Porębska
WICEPREZES




Wiceprezes i przewodniczący 
DELEGATURY SŁUPSKIEJ 
dr n. med. Wojciech Homenda
SEKRETARZ 








lek. dent. Wojciech Ratajczak
CZŁONEK 
dr n. med. Anna Sobieszek-Kundro
SKŁADKI NA IZBĘ LEKARSKĄ
Uprzejmie informujemy, że z dniem 1 października 2008 r. 
zmienia się wysokość składki członkowskiej.
Składki wysokości 40 zł miesięcznie:
1) lekarz i lekarz dentysta, członek izby lekarskiej figurujący w re-
jestrze OIL w Gdańsku, w tym:
•  pracujący za granicą,
•  uzyskujący przychody z innych źródeł (niepracujący w zawo-
dzie, ale posiadający PWZ);
2) lekarz emeryt, który nie ukończył 60 lat (kobieta) i 65 lat (męż-
czyzna);
3) lekarz emeryt, po 60. rż. kobieta i po 65. rż. mężczyzna — któe-
rych przychód poza świadczeniami emerytalnymi przekracza 
24 084,00 zł. 
Składka w wysokości 10 zł miesięcznie: 
1) lekarz stażysta posiadający ograniczone prawo wykonywania za-
wodu (nie składa wniosku o obniżenie składki do 10 zł!);
2) lekarz emeryt, po 60. rż. (kobieta) oraz po 65. rż. (mężczyzna), 
którego roczny przychód poza świadczeniami emerytalnymi 
nie przekracza kwoty 24 084,00 (roczne wynagrodzenie stażysty 
zgodnie z rozporządzenie MZ w sprawie stażu podyplomowego 
lekarza i lekarza dentysty) — na pisemny wniosek.
  Jeśli wystąpią oni do ORL z wnioskiem o ustanowienie składki ob-
niżonej do 10 zł
Do wniosku należy dołączyć: decyzję ZUS o przyznaniu ren-
ty lub emerytury oraz zeznanie podatkowe PIT (zeznanie roczne 
złożone do Urzędu Skarbowego) o wysokości przychodu za rok 
poprzedzający rok lub oświadczenie o wysokości osiągniętego 
przychodu, w którym złożono wniosek o ustalenie obniżonej wy-
sokości składki.
UWAGA!
Lekarze z Gdańska oraz z byłego województwa elbląskiego 
i słupskiego powinni składki c złonkowskie wpłacać na indywidu-
alne rachunki bankowe. 
Pozostałe należności — spłata pożyczek z Funduszu Sap-
mopomocy Lekarskiej, opłata za rejestrację praktyki — należy 
wpłacać na konta:
• Gdańsk Bank Zachodni WBK S.A 3 Oddział Gdynia 
69 1090 1102 0000 0000 1000 4314
• Elbląg Bank Millenium S.A o/Elbląg 
54 1160 2202 0000 0000 6191 4835
• Słupsk Pekao S.A I Oddział Słupsk 
11 1240 3770 1111 0000 4068 1425
Szczegółowych informacji udziela dział księgowości:
Joanna Monkiewicz — tel.: 58 524 32 17




KOMISJA DS. PRAKTYK LEKARSKICH 
I REJESTRACJI PRAKTYK
tel.: 58 524 32 06, 58 524 32 26
Przewodniczący 
— lek. dent. Wojciech Ratajczak
KOMISJA DS. STOMATOLOGII
tel.: 58 524 32 06, 58 524 32 26
Przewodnicząca 
— lek. dent. Halina Porębska
KOMISJA DS. REJESTRACJI LEKARZY
tel.: 58 524 32 05, 58 524 32 25
Przewodniczący 
— lek. Krzysztof Wójcikiewicz
KOMISJA DS. KSZTAŁCENIA MEDYCZNEGO
tel.: 58 524 32 07, 58 524 32 27
Przewodnicząca — dr n. med. Barbara 
Sarankiewicz-Konopka
Posiedzenia komisji — trzecia środa miesiąca,   
godz. 12.00
KOMISJA DS. ETYKI LEKARSKIEJ
tel.: 58 524 32 00
Przewodniczący — lek. Józef Dobrecki
KOMISJA DS. KONKURSÓW
tel.: 58 524 32 00
Przewodniczący — dr n. med. Jerzy Kossak
KOMISJA DS. SOCJALNYCH
tel.: 58 524 32 00
Przewodnicząca 
— lek. Magdalena Gorczyńska
KOMISJA DS. KULTURY, SPORTU I REKREACJI
tel.: 58 524 32 00
Przewodniczący — lek. dent. Marcin Szczęśniak
KOMISJA DS. LEKARZY SENIORÓW
tel.: 58 524 32 00
Przewodnicząca — lek. Maria Jagoda-Madalińska
Posiedzenia komisji — trzeci poniedziałek miesiąca, godz. 
14.00
KOMISJA DS. MŁODYCH LEKARZY
tel.: 58 524 32 07, 58 524 32 27
Przewodnicząca — lek. Łukasz Szmygel 
ZESPÓŁ LEGISLACYJNY 
tel.: 58 524 32 00
Przewodnicząca — lek. dent. Halina Porębska
ZESPÓŁ DS. KONTAKTÓW Z NFZ 
tel.: 58 524 32 00
Przewodnicząca — lek. dent. Joanna Skonecka
ZESPÓŁ DS. INFORMATYZACJI 
tel.: 58 524 32 00
Przewodniczący — lek. Michał Nedoszytko
PEŁNOMOCNIK DS. ZDROWIA
Pełnomocnik ds. Zdrowia Lekarzy i Lekarzy 
Dentystów lek. Katarzyna Wiśniewska 
dyżuruje w Izbie w każdy pierwszy wtorek 
miesiąca w godz. 8.30–10.30. 
Kontakt z Pełnomocnikiem jest możliwy 
również poza biurem Izby po uprzednim 
uzgodnieniu telefonicznym: 502 931 576.
KOMISJA BIOETYCZNA 
tel.: 58 524 32 50 




pon.–pt. w godz. 11.00–16.00 
Komunikaty
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Zwiększenie liczby kart 
Multisport
 
Uprzejmie informujemy, że udało się 
zwiększyć liczbę dostępnych kart programu 
Multisport dla członków Okręgowej Izby 
Lekarskiej w Gdańsku oraz osób towarzy-
szących. Obecnie miesięczny limit wyno-
si 300 kart. Mamy nadzieję, że taka liczba 
pozwoli każdemu zainteresowanemu leka-
rzowi i lekarzowi dentyście na skorzystanie 
z proponowanej oferty sportowej. Przypo-
minamy, że zamówienia na karty należy 
składać drogą mailową do kol. Damiana Bo-
rofa (dborof@oilgdansk.pl). XIV Mistrzostwa Lekarzy 
w Siatkówce
W imieniu Opolskiej Izby Lekarskiej mam 
zaszczyt zaprosić Kolegów i Koleżanki le-
karzy na XIV Mistrzostwa Lekarzy w Siat-
kówce, które odbędą się 04–05.04.2014 
roku w Opolu.
Rozgrywki odbywać się będą w Hali Spor-
towej Politechniki Opolskiej przy ulicy 
Prószkowskiej 76 w Opolu.
Jeśli chodzi o noclegi, to polecamy Ho-
tel Festiwal, ul. Oleska 86 w Opolu, tel.: 
77 427 55 55, 77 442 33 33, w którym na 
hasło „SIATKÓWKA LEKARZY” mamy 
zniżkę:). Rezerwacja miejsc ze zniżką jest 
możliwa najpóźniej do 07.03.2014 r. W ho-
telu znajduje się sauna i basen.
W razie pytań: Paweł Pędich, tel: 697 699 
986,  e-mail: zuk23@gazeta.pl
Justyna Pędich, tel: 607 606 848
Witold Pędich, tel: 600 314 017, e-mail: 
metalix@go2.pl
MSZE DLA LEKARZY 
Koło Słupskie Katolickiego Stowarzyszenia 
Lekarzy Polskich uprzejmie zawiadamia Kole-
żanki i Kolegów, że w każdą ostatnią niedzielę 
miesiąca o godz. 17.00,  w Kościele pod wezwa-
niem Maksymiliana Marii Kolbe w Słupsku od-




Zarządzeniem Prezesa Okręgowej Rady 
Lekarskiej w Gdańsku dr. n. med. Ro-
mana Budzińskiego dzień 24 grudnia 
2013 r. ustala się dniem wolnym od pra-
cy, dzień 31 grudnia 2013 r. ustala się 
jako  dzień pracy w godzinach od 8.00 
do 12.00.
Za ewentualne trudności wynikające ze 
zmian w godzinach urzędowania Biura 
serdecznie przepraszamy.




Absolwenci   
wydziału stomatologii AMG 
1983–1988
Dziękujemy wszystkim licznie przybyłym 
koleżankom i kolegom na zjazd stomato-
logów z okazji 25-lecia dyplomu (rocznik 
1983–1988) i informujemy, że zgodnie z in-
formacją podaną na zjeździe po rozliczeniu 
wszystkich kosztów nadwyżka w kwocie 
1788,62 została przekazana na konto Funda-
cji Pomocy Lekarzom Seniorom.
Rekrutacja na Gdańskim 
Uniwersytecie Medycznym 
Z początkiem października ponad 500 stu-
dentów rozpoczęło studia na pierwszym 
roku na Wydziale Lekarskim z Odziałem 
Stomatologicznym oraz na anglojęzycz-
nym English Division Gdańskiego Uniwer-
sytetu Medycznego.
Na kierunek lekarski aplikowało niemal 
16 kandydatów na jedno miejsce. Przyszli 
lekarze musieli uzyskać na egzaminie ma-
turalnym co najmniej 169 punktów na 200 
możliwych, jako sumę wyników z biologii 
i chemii na poziomie rozszerzonym.
O miejsce na kierunku lekarsko-denty-
styczny ubiegało się prawie 31 osób na jed-
no miejsce, aby spełnić wymagania kwa-
lifikacyjne, należało uzyskać minimum 
166/200 punktów. 
Gratulujemy nowym studentom i życzymy 
wielu sukcesów! 
Natalia Borof
Wyjazd narciarski  
dla lekarzy
KLUB WŁÓCZYKIJA
Ostatnie w tym roku spotkania w Klubie Włóczy-
kija odbyły się w październiku i w listopadzie. 
W październiku nasz gość z dalekiej Bochni – Ta-
deusz „Mazeno” Dzięgielewski opowiadał o po-
dróży do Maroka, dokąd wybrał się samochodem 
z żoną i dwójką dzieci. Na miejscu – miast wyle-
giwać się na leżakach ustawionych ciasno przy 
brzegu hotelowego basenu – pokonał 6 tysięcy 
kilometrów, poruszając się najczęściej drogami 
ostatniej kategorii odśnieżania. Relacja często za-
głuszana była odgłosami opadających z wrażenia 
szczęk słuchaczy. Była to – jak najbardziej zrozu-
miała – reakcja na nieprawdopodobne piękno obrazów przesuwających się po ekranie (większość 
z nich mogłaby śmiało konkurować z tymi, które wygrywają wszelkie światowe konkursy fotogra-
ficzne…).
Na spotkanie z dr. Piotrem Kołodziejem, które odbyło się 16 listopada, przybyła rekordowa liczba 
gości. Nasz kolega, nie zważając na trudy i niewygody związane z jazdą na motocyklu, przemierzał 
wraz z kolegami drogi i bezdroża Wysp Owczych oraz Islandii. Wspomniane niewygody potęgo-
wane były mało przyjazną aurą: któż z nas widział (choćby z wnętrza ciepłego samochodu) krople 
deszczu lecące równolegle do szosy? To dziwne zjawisko spowodowane było siłą wichury (dość 
często spotykanej na wulkanicznej wyspie). Piotr z właściwą sobie swadą i humorem omawiał 
kolejne etapy podróży i momentami widać było, że niektórym osobom obecnym na sali robiło 
się zimno od samego patrzenia np. na zdjęcie przedstawiające motocyklistów parkujących obok 
sporej, śnieżno-lodowej zaspy… 
Obecnie jestem w bardzo trudnej sytuacji związanej z nadmiarem relacji „spływających” na moje 
biurko. Którą z nich wybrać na nadchodzący rok? Azja Środkowa? Albania z Macedonią? Turcja? 
Afganistan? To niektóre z miejsc, do których możemy wspólnie się wybrać „bez wiz i dewiz”. 
Zaplanowanych jest tylko pięć, ew. sześć spotkań: pierwsze z nich odbędzie się w drugiej połowie 





10 000 zł kary za 
nieterminowe sprawozdania 
o odpadach niezgodne 
z Konstytucją
Trybunał Konstytucyjny w dniu 15 paź-
dziernika 2013 r. (Wyrok Trybunału 
Konstytucyjnego z dnia 15 października 
2013 r. sygn. P 26/11), uznał, że art. 79c 
ust. 3 ustawy z dnia 27 kwietnia 2001 r. 
o odpadach w brzmieniu obowiązującym 
od 12 marca 2010 r. do 19 lipca 2011 r., 
przewidujący niepodlegającą miarkowa-
niu karę pieniężną w wysokości 10000 zł 
za nieterminowe przekazanie zbiorczego 
zestawienia danych o odpadach, jest nie-
zgodny z Konstytucją.
Zgodnie z zakwestionowanym przepisem, 
który obowiązywał przez okres 1,5 roku, 
jeżeli posiadacz odpadów lub transpor-
tujący odpady, będąc obowiązanym do 
prowadzenia ewidencji odpadów lub prze-
kazywania wymaganych informacji lub 
sporządzania i przekazywania zbiorcze-
go zestawienia danych lub sporządzania 
podstawowej charakterystyki odpadów 
lub przeprowadzania testów zgodności, 
nie wykonuje tego obowiązku albo wy-
konuje go nieterminowo lub niezgodnie 
ze stanem rzeczywistym  podlega karze 
pieniężnej w wysokości 10 000 zł. Kara ta 
miała charakter sankcji administracyjnej, 
zaś jej wysokość była niezależna od stop-
nia naruszenia przez podmiot obowiązany 
do składania zestawień wskazanych prze-
pisów. Zdaniem Trybunału, konstruując 
elementy kwestionowanej sankcji ustawo-
dawca przekroczył konstytucyjne granice 
proporcjonalności regulacji sankcji admi-
nistracyjnych.
W związku z powyższym orzeczeniem, 
osobom i podmiotom na które nałożono 
kary pieniężne, w tym lekarzom i leka-
rzom dentystom, na których Marszałek 
Województwa Pomorskiego lub Warmiń-
sko-Mazurskiego nałożył kary, przysłu-
guje, na podstawie art. 145a k.p.a., prawo 
do złożenia wniosku o wznowienie postę-
powania administracyjnego w terminie 
1 miesiąca od ogłoszenia sentencji wyroku 
w Dzienniku Ustaw RP. Konsekwencją 
złożenia wskazanego wniosku powinno 
być uchylenie decyzji o nałożeniu kary 
pieniężnej i zwrot zapłaconych przez 
przedsiębiorcę kwot wraz z ustawowymi 
odsetkami.
adw. Damian Konieczny 
Biuro Prawne OIL w Gdańsku
Zespół ds. dokumentacji elektronicznej został 
powołany Uchwałą ORL w Gdańsku nr 24/13/Rd 
w dniu 16.05.2013 r. Głównym celem, 
jaki zespół przed sobą postawił, to pomoc 
w wyborze oprogramowania oraz wdroże-
niu elektronicznej dokumentacji medycznej 
w praktykach zawodowych lekarzy i lekarzy 
dentystów. Poza siedmioma formalnymi spo-
tkaniami, odbywały się konsultacje w mniej-
szych zespołach, jak również prace, w których 
komunikowano się drogą elektroniczną. Człon-
kowie Zespołu uczestniczyli w konferencjach 
tematycznych (EDM/GIODO).
W trakcie prac zespołu przeprowadzono ba-
dania rynku, tj.: stworzono bazę danych pro-
ducentów programów do prowadzenia EDM, 
funkcjonujących na rynku; rozesłano zapytania 
ofertowe do firm z prośbą o udostępnienie i za-
prezentowanie wersji demonstracyjnej oprogra-
mowania; opracowano i rozesłano ankietę ba-
dającą potrzeby i oczekiwania lekarzy i lekarzy 
dentystów prowadzących praktyki zawodowe.
Po przeprowadzeniu wstępnej analizy, od 
września br. rozpoczęto etap testowania wer-
sji demonstracyjnych oprogramowania oraz 
spotkań z oferentami. 
Przetestowano następujące oprogramowania:
• dr Eryk (Erikpol Sp. z o.o.);
• System Optimed24 (Comarch S.A.);
• mMedica (MaxCon, partner Asseco);
• CliniNet AIS (CGM CompuGroup Medical 
Polska Sp.z o.o.);
• System Serum (Kamsoft S.A);
• Mediporta (Mediporta Sp. z o.o.);
• ProDentis (Infotel Software Sp. z o.o.);
• Medicus (Infotel Software Sp. z o.o.);
• Estomed (Hakon Software Sp. z o.o.).
W wyniku spotkań z przedstawicielami firm 
zdefiniowano kryteria, które miałby spełniać 
optymalny program:
• intuicyjność/łatwość opanowania obsługi;
• bezpieczeństwo/względy prawne/ochrona 
danych osobowych,
• elastyczność,
• dostosowanie do potrzeb specyfiki zawodo-
wej (specjalistycznej),
• możliwość pracy w chmurze,
• wsparcie techniczne firmy;
• kontakt z firmą;




Podczas prezentacji programów przez przed-
stawicieli firm członkowie zespołu mieli 
okazję zadawać pytania, na które nierzadko 
nie potrafiono udzielić jednoznacznej odpo-
wiedzi. Biorąc pod uwagę powyższe kryteria, 
w ocenie zespołu nie ma obecnie na rynku 
optymalnego programu. 
Podczas etapu prezentacji naszą uwagę zwró-
ciły trzy programy:
dr Eryk – jest oprogramowaniem tworzonym 
w bliskiej współpracy z lekarzami dostosowy-
wanym, zgodnie z zapewnieniami firmy, do 
ich potrzeb. Z drugiej strony, program wy-
maga dużego wysiłku w opanowaniu, a także 
technologicznie jest nieco przestarzały. Wy-
maga również przechowywania danych me-
dycznych lokalnie.
Mediporta jest młodym rozwiązaniem tech-
nologicznym dostępnym przez przeglądarkę 
internetową, co wyróżnia je w zestawieniu. 
Strona medyczna oprogramowania wymaga 
jednak jeszcze dopracowania.
Firma Comarch zaprezentowała rozwiązanie 
obecnie istniejące (Optimed24), które nie 
spełnia naszych oczekiwań, a także wersję 
prototypową systemu Comarch medNote, 
którego założenia budzą nadzieję na przyja-
zne dla lekarza rozwiązanie w przyszłości. 
Nie można jednak ocenić funkcjonalności 
systemu, ponieważ aplikacja jest w fazie roz-
budowy i podczas prezentacji przedstawiono 
jedynie niewielki zakres jej możliwości. Pre-
miera jest planowana na styczeń 2014 r.
Bardzo ważna informacja dotyczy terminu 
wprowadzenia elektronicznej dokumentacji 
medycznej. Dnia 6 listopada, do konsultacji 
społecznych został przekazany projekt usta-
wy o zmianie ustawy o systemie informacji 
w ochronie zdrowia oraz innych ustaw, zakła-
dający m.in. przesunięcie terminu wprowa-
dzenia obowiązku prowadzenia elektronicz-
nej dokumentacji medycznej do 2017 roku 
(dla pro auctore/pro familia do 2020). 
Mając na uwadze powyższe, a także fakt, że ża-
den z testowanych programów nie spełnił na-
szych oczekiwań, sugerujemy wstrzymanie się 
z decyzją o wyborze oprogramowania.
Prace zespołu będą trwały. W grudniu planuje-
my kolejne spotkania z twórcami oprogramo-
wania do prowadzenia elektronicznej doku-
mentacji, a w niedalekiej przyszłości wydanie 
ostatecznego zestawienia i rekomendacji.
Podsumowanie pracy zespołu ds. wdrażania 
Elektronicznej Dokumentacji Medycznej
W A Ż N Y    K O M U N I K A T !!!
Informuję,  że  od   4.12.2013 roku biuro Delegatury Elbląskiej Okręgowej Izby Lekar-
skiej w Gdańsku, ul. Studzienna  29 A,  82–300   E l b l ą g 
będzie  czynne:
PONIEDZIAŁEK  11.00–16.00
WTOREK – PIĄTEK 10.30–15.00
Pozostałe godziny pracy biura to tzw. „Praca własna”.





Mija kolejny rok działalności Fundacji 
Pomocy Lekarzom Seniorom. Jeste-
śmy organizacją pożytku publiczne-
go, w 2013 roku otrzymaliśmy blisko 
14 000 zł z odpisu 1% podatku od 
dochodów osobistych za rok 2012. 
Osoby prywatne oraz różne grupy nie-
formalne dokonują okresowych wpłat 
na rzecz Fundacji – co w bieżącym 
roku przyniosło łącznie około 9000 
zł. Z całego serca dziękujemy naszym 
darczyńcom. Każdy grosz się liczy! 
Szczególnie gorąco pragniemy po-
dziękować tym osobom i instytucjom, 
które w mijającym roku przekazały 
Fundacji kwoty przekraczające ty-
siąc złotych. Takie gorące podzięko-
wanie składamy pracownikom Szpi-
tala im. F. Ceynowy w Wejherowie, 
absolwentom Oddziału Stomatolo-
gicznego AMG rocznika 1983–1988 
– uczestnikom spotkania z okazji 
25-lecia ukończenia studiów, prof. 
Kazimierzowi Krajce z Gdańska, Jo-
annie i Mirosławowi Kiełbińskim 
z Gdyni oraz dr. Wojciechowi Le-
wenstamowi ze Słupska. 
Dziękując za to, co już otrzymaliśmy, 
prosimy o jeszcze. Łatwo sobie wy-
obrazić, że gdyby każdy z 11 tysię-
cy lekarzy zarejestrowanych w Izbie 
przekazywał Fundacji jedną (!) zło-
tówkę miesięcznie Fundacja każdego 
roku dysponowała by olbrzymią kwo-
tą 132 tysięcy złotych! Dlatego bardzo 
Fundacja 
jest po to, 
by wspierać
usilnie zabiegamy o zwiększenie licz-
by darczyńców. Rozumiemy, że nasze 
życie zawodowe biegnie w zawrot-
nym tempie i na co dzień nie mamy 
czasu, by zajmować się takimi drob-
nymi sprawami. Ale przecież bardzo 
wielu lekarzy prowadzi działalność 
gospodarczą, korzystając z obsługi 
profesjonalnych księgowych. Wystar-
czy polecić księgowej dokonywanie 
regularnych przelewów określonej 
kwoty co miesiąc lub co kwartał jako 
darowizny na rzecz Fundacji. Nie trze-
ba więcej się tym zajmować, a ponie-
waż księgowi dokonują takich prze-
lewów elektronicznie, ich koszt jest 
znikomy. Proszę zadać sobie jednora-
zowo trud znalezienia odpowiedniego 
efektywnego rozwiązania organiza-
cyjnego, by zrealizować potrzebę 
serca, jaką jest udzielenie pomocy 
naszym Seniorom. Wówczas mimo 
zaabsorbowania pracą i codzienny-
mi kłopotami będziemy mieli dużą 
satysfakcję z dobrze spełnionego 
obowiązku! 
Zwracamy się z apelem do środowi-
ska lekarskiego nie tylko o hojność 
na rzecz Fundacji, lecz także o wraż-
liwość na potrzeby tych spośród nas, 
którzy w jesieni życia znaleźli się 
w szczególnie trudnej sytuacji życio-
wej. Nie miejmy oporów w korzysta-
niu z pomocy Fundacji. Fundacja jest 
po to, by wspierać potrzebujących. 
Prosimy o informację o takich oso-
bach – podejmiemy wówczas ze swo-
jej strony odpowiednie działania.
Celem statutowym Fundacji Pomocy 
Lekarzom Seniorom jest udzielanie 
pomocy finansowej lekarzom senio-
rom, którzy w jesieni pracowicie 
spędzonego życia niejednokrotnie 
doświadczają wyzwań, z którymi nie 
potrafią już sobie sami radzić. Funda-
cja dokłada wszelkich starań, by oto-
czyć ich opieką i nieść im pomoc. Jak 
dobrze wiemy starość niesie ze sobą 
choroby i niepełnosprawność, co z ko-
lei powoduje zwiększone wydatki na 
leki i zabiegi rehabilitacyjne, tudzież 
na opłacenie opieki pielęgnacyjnej. 
Pomoc udzielana przez Fundację 
może przybierać różne formy. Fun-
dacja może udzielać pomocy leka-
rzom seniorom w formie zapomóg 
bezzwrotnych i zwrotnych, dopłat do 
kosztów leczenia, rehabilitacji, poby-
tu w sanatorium lub w domach stałej 
opieki. Ponadto osoby znajdujące się 
bardzo trudnej sytuacji życiowej i ma-
terialnej mogą otrzymać dofinansowa-
nie kosztów materialnej egzystencji. 
Uprawnionymi do ubiegania się 
o wsparcie są lekarze emeryci oraz 
renciści niewykonujący już zawodu, 
będący członkami Okręgowej Izby Le-
karskiej w Gdańsku.
We wszystkich sprawach związanych 
z działalnością Fundacji można się 





tel.: 58 524 32 00
e-mail: pomoc@lekarzomseniorom.pl
 www.lekarzomseniorom.pl
Fundacja zwraca się do wszystkich 
czynnych zawodowo lekarzy z gorą-
cym apelem o darowizny. Wypełnia-
nie naszej misji jest możliwe jedynie 
dzięki zrozumieniu i poparciu środo-
wiska lekarskiego. Potrzebujących jest 
wielu, bądźmy solidarni! Każdy może 
pomóc i każdy grosz się liczy! 
FUNDACJA POMOCY LEKARZOM 
SENIOROM,










z powodu śmierci Mamy
składają koleżanki i koledzy
z „Przychodni Brzeźno”
Kol.  Annie Sobieszek-Kundro
serdeczne wyrazy żalu 
i współczucia
z powodu śmierci Teściowej
składają Koleżanki i  koledzy 
z Delegatury Elbląskiej 
OIL  w  Gdańsku
Kol. Halinie  Pingol
serdeczne wyrazy żalu 
i współczucia
z powodu śmierci  Mamy
składają koleżanki i koledzy 
z Delegatury Elbląskiej OIL 
w  Gdańsku
Koleżance   
Marzennie Zerhau-Stokłosa
serdeczne wyrazy żalu 
i współczucia
z powodu śmierci  Mamy
składają Koleżanki  i   koledzy 
z Delegatury Elbląskiej OIL 
w  Gdańsku




Rodzinie i Bliskim  
składamy wyrazy  
głębokiego współczucia
Prezes, Zarząd i Pracownicy 
PZOZ w Gdańsku
Pani Doktor  
Joannie Sowa-Szpajer  
oraz panu Doktorowi 
Michałowi Szpajer
wyrazy głębokiego współczucia 
z powodu śmierci  
Mamy i Teściowej 
składają koleżanki i koledzy 
z OAiIT Szpitala Morskiego 
im. PCK w Gdyni
Drogiej koleżance 
dr Elżbiecie Rajkowskiej-Labon 
wyrazy głębokiego współczucia 
z powodu śmierci 
Męża 
składają Koleżanki i Koledzy 
Zakładu Fizjoterapii GUMed
Z  żalem  przyjęliśmy  
wiadomość  o  śmierci  naszej  
koleżanki  
lek. pediatry
 Lidii  Karczewskiej
Wyrazy  serdecznego  
współczucia  kierujemy   
do  rodziny.
Koleżanki  i  Koledzy
absolwenci 
wydz.  lekarskiego  AMG
rocznik  1952–1958




Lidko, pozostaniesz w naszej 
pamięci jako człowiek mądry, 
życzliwy, wspaniała koleżanka 
i serdeczna przyjaciółka, lekarz 
zawsze oddany swoim małym 
pacjentom.
Byłaś pełna radości życia 
i energii, nawet wtedy 
kiedy Cię dopadła ciężka 
choroba. Walczyłaś do końca 
uśmiechnięta i życzliwa dla 
innych, taką pozostaniesz 
wśród nas.
Najbliższe koleżanki z roku 
1952–1957 AMG
Dnia 15 października 2013 roku odeszła od nas w wieku 79 lat
nasza ukochana Żona, Mama, Teściowa i Babcia
Lidia Karczewska  
lekarz. pediatra (AMG 1951–1958)
przyjaciel Dzieci — jej najmilszych pacjentów
Była lekarzem medycyny z powołania — jej marzeniem 
z lat dziecięcych było zostać lekarzem pediatrą, by leczyć 
dzieci. Ratowała życie ludzkie, także dorosłych, gdy zaszła 
taka potrzeba.
Była Gdańszczanką od 1951 r., kiedy zaraz po maturze, 
mając 17 lat, przybyła do Gdańska, by rozpocząć studia 
medycyny na AMG. II stopień specjalizacji z pediatrii 
zrobiła w 1975 r.
Pracowała w Gdańsku jako lekarz pediatra przez 42 lat, a leczyła i wyleczyła setki 
najmłodszych Gdańszczan. Pracowała w przychodniach przy ul. Kaletniczej, 
Jaskółczej, Kartuskiej, na Ujeścisku i na Jasieniu. Przez 3 lata otaczała opieką 
lekarską sieroty Domu Małego Dziecka w Oliwie. Od 1975 r. pracowała także 
w spółdzielni lekarskiej na ul. Podbielańskiej.
Na emeryturę przeszła w 1989 r., gabinet lekarski prowadziła do 1999 r.
Żegnamy Cię, zostaniesz w naszych sercach i pamięci
Pogrążona w smutku Rodzina:
Jerzy Karczewski
Holandia: Małgorzata Bos-Karczewska i Marko Bos
Iwona † Borst-Karczewska, Han, Maaike i David Borst
Lista lekarzy zmarłych

















Najserdeczniejsze wyrazy podziękowania 
dr. hab. n. med. Maciejowi Michalikowi 
Ordynatorowi Oddziału Chirurgii Ogólnej 
i Naczyniowej Szpitala Specjalistycznego 
w Wejherowie oraz wszystkim 
pracownikom Oddziału za ratowanie 
mojego zdrowia, przez wykonanie wysoko 
specjalistycznej operacji, i okazaną troskę  
oraz opiekę po operacji.
Życzę dalszych sukcesów i wspaniałych 
efektów w ratowaniu życia ludzkiego.
Z poważaniem
dr med. Barbara Bieniek
Składam serdeczne podziękowanie 
profesorom, przyjaciołom, koleżankom, 
kolegom i znajomym, którzy wzięli udział
w uroczystościach pogrzebowych  
śp. dr. Tadeusza Kapiszka
oraz wszystkim, którzy wspierali 
i wspierają mnie w tych ciężkich chwilach
Bożena Kujawska-Kapiszka z synami
Serdecznie dziękujemy
Panu Ordynatorowi Klinicznego 
Centrum Kardiologii: 
prof. Grzegorzowi Raczakowi oraz
Ordynatorom I Kliniki Kardiologicznej 
i Oddz. Intensywnej Terapii UCK 
w Gdańsku
dr. Marcinowi Gruchale  
i dr. Wiesławowi Puchalskiemu
oraz ich zespołom lekarskim 
i pielęgniarskim, w szczególności  
dr Joannie Wdowczyk-Szulc  
i rehabilitantce Romie Nadolnej  
za wspaniałą i fachową opiekę, życzliwość, 
zaangażowanie i profesjonalizm w leczeniu 
lek. med., śp. Lidii Karczewskiej
z wyrazami wdzięczności i szacunku 
Rodzina
WYDZIAŁ NAUK O ZDROWIU GUMed




Nadanie 7 listopada 2013 roku 
dr n. med. Marzena CHROSTOWSKA – 
adiunkt, Zakład Nadciśnienia Tętniczego, 
Katedra Nadciśnienia Tętniczego i Diabe-
tologii GUMed
TYTUŁ PRACY: Otyłość brzuszna jako 
czynnik ryzyka powikłań sercowo-naczy-
niowych nadciśnienia tętniczego
dr n. med. Teresa STACHOWICZ-STENCEL 
– starszy wykładowca, Katedra i Klinika Pe-
diatrii, Hematologii i Onkologii GUMed
TYTUŁ PRACY: Zachowanie się bariery 
antyoksydacyjnej i jelitowej u dzieci z choro-
bą nowotworową i ocena zależności pomię-
dzy nimi
WYDZIAŁ LEKARSKI GUMed
NADANE STOPNIE DOKTORA 
HABILITOWANEGO NAUK 
MEDYCZNYCH W ZAKRESIE 
MEDYCYNY:
Nadanie 21 listopada 2013 roku 
dr n. med. Joanna STEFANOWICZ – star-
szy wykł adowca, Katedra i Klinika Pedia-
trii, Hematologii i Onkologii GUMed
TYTUŁ PRACY: Uszkodzenie nerek u dzie-
ci i młodych dorosłych po zakończonym le-
czeniu przeciwnowotworowym
NADANE STOPNIE DOKTORA 
NAUK MEDYCZNYCH W ZAKRESIE 
MEDYCYNY:
Nadanie 26 września 2013 roku 
lek. Piotr BANDOSZ – asystent, Zakład Pre-
wencji i Dydaktyki, Katedra Nadciśnienia 
Tętniczego i Diabetologii GUMed
TYTUŁ PRACY: Zmiany rozpowszechnienia 
klasycznych czynników ryzyka chorób ukła-
du krążenia w Polsce w latach 2002–2011
lek. Ludmila HASAK – rezydent, UCK Katedra 
Anestezjologii i Intensywnej Terapii GUMed
TYTUŁ PRACY: Ocena głębokości znieczu-
lenia podczas wziewnej i dożylnej indukcji 
znieczulenia ogólnego
Nadanie 17 października 2013 roku
lek. Mariusz Jerzy KWARCIANY – dokto-
rant Studiów Doktoranckich, Klinika Neuro-
logii Dorosłych Katedra Neurologii GUMed
TYTUŁ PRACY: Ostra reakcja hipertensyj-
na w udarze niedokrwiennym mózgu
Nadanie 7 listopada 2013 roku 
lek. Marek PASTUSZAK – kierownik, Pra-
cownia Endoskopii Gastroenterologicznej, 
Wojewódzki Szpital Zespolony w Elblągu
TYTUŁ PRACY: Charakterystyka błony ślu-
zowej żołądka w infekcji Helicobacter py-
lori z uwzględnieniem ekspresji anhydrazy 
węglanowej IX i profilu cytokinowego
lek. Mariusz Stanisław WIGLUSZ – star-
szy asystent, UCK Klinika Chorób Psy-
chicznych i Zaburzeń Nerwicowych Kate-
dra Chorób Psychicznych GUMed
TYTUŁ PRACY: Zespoły depresyjne w pa-
daczce: rozpowszechnienie i obraz psycho-
patologiczny
Nadanie 21 listopada 2013 roku 
lek. Violetta Ewa MUSIAŁ-ŚWIĄTKIE-
WICZ – starszy asystent, UCK Zakład Kar-
dioanestezjologii, Katedra Anestezjologii 
i Intensywnej Terapii GUMed
TYTUŁ PRACY: Przydatność wybranych 
parametrów jako czynników ryzyka wystę-
powania powikłań we wczesnym okresie po 
operacji kardiochirurgicznej
NADANE STOPNIE DOKTORA 
HABILITOWANEGO NAUK 
MEDYCZNYCH W ZAKRESIE 
BIOLOGII MEDYCZNEJ:
Nadanie 26 września 2013 roku 
dr n. med. Katarzyna ZORENA – adiunkt, 
Zakład Endokrynologii Klinicznej i Do-
świadczalnej WNoZ z OP i IMMiT GUMed
TYTUŁ PRACY: Czynnik martwicy nowotworu 
alfa (TNFalfa) jako niezależny wskaźnik rozwo-
ju retinopatii i nefropatii u dzieci i młodzieży 
chorujących na cukrzycę typu 1 (T1DM)
Nadanie 17 października 2013 roku
dr n. med. Bartosz WASĄG – adiunkt, Ka-
tedra i Zakład Biologii i Genetyki GUMed
TYTUŁ PRACY: Analiza profilu i aktywności 
mutacji genu KIT w mastocytozie i piebaldyzmie 
oraz genów KIT i PDGFRA w guzach podście-
liska przewodu pokarmowego (GIST). Ocena 
wrażliwości wybranych izoform receptorów KIT 
i PDGFRA na inhibitory kinaz tyrozynowych
Nowości wydawnicze
12.2013/1.201428
ul. Świętokrzyska 73, 80–180 Gdańsk




Leczenie wspomagające w onkologii. 
Praktyczny przewodnik dla lekarzy
Redaktorzy serii:  
Jacek Jassem i Maciej Krzakowski
Redaktor wydania: Renata Zaucha
cena katalogowa: 135,00 zł
cena Ikamed: 99,00 zł
Leczenie wspomagające staje się obecnie niezbędnym elementem pro-
cesu terapeutycznego i często warunkiem jego powodzenia. Równocześnie 
zwiększa ono szansę chorego na odzyskanie zdolności do prawidłowego 
fizycznego i społecznego funkcjonowania. Obejmuje ono szeroki wachlarz 
leków, ale wykorzystuje również inne metody, w tym wsparcie psycholo-
giczne. Znajduje zastosowanie we wszystkich nowotworach i stadiach za-
awansowania choroby; jest elementem skojarzonego leczenia zarówno o za-
łożeniu radykalnym, jak i paliatywnym.
Jacek Jassem, Maciej Krzakowski
http: / /www.ikamed.pl/leczenie-wspomagajace-w-onkologii-
praktyczny-przewodnik-dla-lekarzy-VMG00561Kardiologia Polska tom 71,  
Supl. X/2013
Wytyczne ESC dotyczące postępowa-
nia w stabilnej chorobie wieńcowej 
w 2013 roku
cena Ikamed: 40,00 zł
http://www.ikamed.pl/kardiologia-polska-tom71suplx-2013-VMG00560
Kardiologia Polska tom 71,  
Supl. XI/2013
Wytyczne ESC dotyczące cukrzycy, 
stanu przedcukrzycowego i chorób 
układu sercowo-naczyniowego  
opracowane we współpracy z EASD
cena Ikamed: 40,00 zł




cena katalogowa: 100,00 zł
cena Ikamed: 75,00 zł
Spastyczność ze względu na rozpowszechnienie i stopień upośledzenia 
sprawności ruchowej stanowi ogromny, zróżnicowany problem kliniczny 
i społeczny. Pojawienie się w ostatnich latach nowych metod diagnostycz-
nych (laboratorium chodu) i sposobów rehabilitacji (podejście funkcjo-
nalne, urządzenia – roboty do nauki chodu czy funkcji ręki) oraz nowych 
sposobów farmakoterapii (toksyna botulinowa, dokanałowy baklofen), które 
są już niemal częścią codziennej praktyki klinicznej, jest chyba dobrym mo-
mentem na podsumowanie aktualnej wiedzy, czemu ma służyć niniejsza 
monografia. (Jarosław Sławek)
http://www.ikamed.pl/spastycznosc-VMG00563
Otorynolaryngologia praktyczna – tom I
Grzegorz Janczewski
cena katalogowa: 90,00 zł
cena Ikamed: 70,00 zł
Podręcznik zawiera szeroką i praktyczną dla lekarza wiedzę z zakresu 
otorynolaryngologii i ma pomóc w optymalnym wykorzystaniu danych uzy-
skanych z wywiadu chorobowego i badania. Zadaniem książki jest również 
ukierunkowanie procesu myślenia lekarskiego, a w związku z tym uspraw-
nienie diagnostyki i leczenia. Podręcznik jest przeznaczony dla ambitnych 
studentów medycyny, lekarzy specjalizujących się w otorynolaryngologii 




OGŁOSZENIA W „POMORSKIM MAGAZYNIE LEKARSKIM”
OGŁOSZENIA BEZPŁATNE
Bezpłatnie zamieszczamy ogłoszenia w dziale „szukam pracy” i „dam pracę” w Polsce oraz gratulacje, podzię-
kowania, ogłoszenia o zjazdach koleżeńskich, spotkaniach naukowych, konferencjach, sympozjach, nekrologi, 
kondolencje, wyrazy współczucia. Prosimy je przesyłać na adres: redakcja@oilgdansk.pl  lub: „Pomorski Ma-
gazyn Lekarski”, ul. Śniadeckich 33, 80–204 Gdańsk.
OGŁOSZENIA PŁATNE
Ogłoszenia w rubryce „sprzedam”, „wynajmę” oraz o pracy za granicą są płatne. Prosimy o ich przesyłanie — 
koniecznie z numerem NIP i tel. kontaktowym — bezpośrednio do Via Medica listownie, faksem lub e-mailem 
— Urszula Danowska, tel.: 58 320 94 94 wew. 130, 320 94 60, e-mail:  urszula.danowska@viamedica.pl.
Ogłoszenia płatne w Pomorskim Magazynie Lekarskim zamieszczane są po wcześniejszej wpłacie kwoty 49,2 zł 
(w przypadku ogłoszenia wyróżnionego 98,4 zł) na konto „Via Medica sp. z o.o.” sp. k. nr rachunku 58 1600 
1303 0004 1007 1001 7001 (Fortis Bank Polska S.A. Odział Gdańsk). Wraz z ogłoszeniem proszę przesłać 
pełne dane umożliwiające wystawienie faktury. Faktura zostanie przesłana na adres mailowy.
Prosimy o zwrócenie uwagi na zachowanie polskiej pisowni i ortografii w ogłoszeniach (znaki diakrytyczne, 
wielkie litery w nazwach miejscowości)
Redakcja „Pomorskiego Magazynu Lekarskiego” 
DAM PRACĘ
LEKARZE
t Szpital Specjalistyczny w Ko-
ścierzynie Sp. z o.o. zatrudni do 
pracy na oddziale dziecięcym: le-
karza specjalistę lub lekarza 
z IIo specjalizacji w dziedzinie 
pediatrii oraz na oddziału reha-
bilitacji dziecięcej z pododdzia-
łem rehabilitacji neurologicznej 
– lekarza specjalistę lub leka-
rza z IIo specjalizacji w dziedzi-
nie rehabilitacji medycznej. 
Umowa o pracę w pełnym wy-
miarze godzin. Wynagrodzenie 
– do uzgodnienia. Tel. 58 686 
01 23, kadry@szpital.koscie-
rzyna.pl
t Szpital Specjalistyczny w Ko-
ścierzynie Sp. z o.o. zatrudni do 
pracy w Zakładzie Opiekuńczo-
-Leczniczym oraz Zakładzie 
Opiekuńczo-Leczniczym – Psy-
chiatrycznym  w Placówce 
w Dzierżążnie: lekarza specjali-
stę albo lekarza z IIo lub Io spe-
cjalizacji albo lekarza w trakcie 
specjalizacji w dziedzinie cho-
rób wewnętrznych, neurologii, 
geriatrii lub psychiatrii, lekarza 
specjalistę lub lekarza z IIo spe-
cjalizacji w dziedzinie medycyny 
rodzinnej – dotyczy tylko Zakła-
du Opiekuńczo-Leczniczego. Tel. 
58 686 01 23, kadry@szpital.
koscierzyna.pl
t Wojewódzki Ośrodek Medy-
cyny Pracy  w Gdańsku zatrudni 
lekarza neurologa na część lub 
cały etat. Proponujemy pracę 
w stabilnej firmie na etacie z peł-
nym ubezpieczeniem (ZUS). Tel. 
58 340 59 00 lub sekretariat@
womp.gda.pl
t Stacja Pogotowia Ratunkowe-
go w Słupsku zatrudni od zaraz: 
lekarzy zespołów specjalistycz-
nych (w szczególności o spe-
cjalności medycyny ratunkowej, 
anestezjologii, chirurgii, chorób 
wewnętrznych, ortopedii i trau-
matologii i pediatrii lub w trakcie 
specjalizacji z w/w specjalno-
ści), praca w godzinach przed-
południowych, popołudniowych, 
nocnych oraz w dni wolne od 
pracy, lekarzy nocnej obsłu-
gi chorych (w szczególności 
o specjalności choroby we-
wnętrzne, medycyna rodzinna, 
pediatria). Forma zatrudnienia 
do uzgodnienia. Tel. 59 8414520 
wew. 64, faks  59 841 45 20
t SPSZOZ w Lęborku zatrudni: 
lekarza specjalistę: rehabili-
tacji narządu ruchu lub reha-
bilitacji ogólnej lub rehabilitacji 
medycznej, lub medycyny fizy-
kalnej i balneoklimatologii, lub 
fizjoterapii i balneoklimatologii/ 
lub balneologii /lub balneologii 
i medycyny fizykalnej w wy-
miarze 1 etatu na oddziale re-
habilitacji kardiologicznej. Dobre 
warunki pracy i płacy, a także 
możliwość rozwoju zawodowe-
go. Kontakt: Naczelny Lekarz 
Szpitala, tel. 59 86 35 325, 59 
86 35 325 lub Dział Kadr, tel. 59 
86 35 261, adres SPS ZOZ 84–
300 Lębork, ul. Węgrzynowicza 
13, e-mail: kadry@szpital-le-
bork.com.pl
t NZOZ SALUBRE – Centrum 
rehabilitacji i masażu w Rumi ul. 
Gdańska 17A nawiąże współ-
pracę z lekarzem specjalistą lub 
w trakcie specjalizacji neurolog, 
ortopeda, ortopeda z USG, reuma-
tolog, rehabilitant w ramach pry-
watnej praktyki. Tel. 693 344 090, 
info@salubre.pl
t SPSZOZ w Lęborku zatrudni: 
lekarza specjalistę kardiologa, 
lekarza w trakcie specjalizacji 
z kardiologii (po 2 roku) – od-
dział posiada akredytację do 
prowadzenia specjalizacji w za-
kresie kardiologii. Dobre warunki 
pracy i płacy, a także możliwość 
rozwoju zawodowego. Kontakt: 
Naczelny Lekarz Szpitala, tel. 
59 86 35 325, 59 86 35 331 lub 
Dział Kadr, tel. 59 86 35 261. 
adres SPS ZOZ 84–300 Lębork, 
ul. Węgrzynowicza 13, e-mail: ka-
dry@szpital-lebork.com.pl. 
t SPSZOZ w Lęborku informuje 
o wolnych miejscach szkole-
niowych w zakresie następu-
jących specjalizacji lekarskich: 
położnictwo i ginekologia/1, 
pediatria/3, medycyna ratunko-
wa/1, choroby wewnętrzne/6, 
kardiologia/3, chirurgia ogólna/2. 
Doskonałe warunki odbywania 
specjalizacji w nowoczesnym 
szpitalu i przychodniach, umoż-
liwienie zdobycia dodatkowych 
umiejętności: echokardiografia, 
kontrole stymulatorów serca, dia-
gnostyka i leczenie endoskopowe, 
artroskopia, zabiegi małoinwazyj-
ne (laparoskopia). Oferta na stro-
nie www.szpital-lebork.com.pl
t W związku z powstaniem no-
wej Terenowej Stacji w Gdańsku 
WCKiK SPZOZ, Wojskowe Cen-
trum Krwiodawstwa i Krwio-
lecznictwa SPZOZ w Warszawie 
poszukuje kandydatów na sta-
nowisko: asystenta w Pracowni 
Kwalifikacji Dawców/gabinet 
lekarski. Wymagania: prawo do 
wykonywania zawodu lekarza. 
Obowiązki: badanie i kwalifikacja 
lekarska kandydatów na daw-
ców krwi i jej składników w wa-
runkach stacjonarnych i ekipo-
wych. Miejsce pracy: Gdańsk. 
CV na adres: kadry@wckik.pl  
t NZOZ Przychodnia Specjali-
styczna Sono-Expert zatrudni 
w wymiarze pełnoetatowym 
specjalistę medycyny rodzin-
nej z certyfikatem PTU i umie-
jętnością wykonywania badań 
ultrasonograficznych. E-mail: 
praca@sonoexpert.pl
t Zatrudnimy specjalistę gine-
kologa do pracy w poradni na 
kontrakt z NFZ. Tel. 604 054 041
DENTYŚCI
t Dobrze prosperujący pry-
watny gabinet stomatologiczny 
w Chojnicach podejmie współ-
pracę z lekarzem dentystą. 
Oferujemy nowoczesny sprzęt, 
praca na 4 ręce, mikroskop, 
radiowizjografia, panorama 3D. 
Tel. 606 254 626 lub e-mail: ga-
binet@lux-dent.net
t Wojewódzka Przychodnia Sto-
matologiczna SPZOZ w Gdańsku 
zatrudni lekarza specjalistę sto-
matologii zachowawczej z en-
dodoncją. Warunki do uzgodnie-
nia. Tel. 58 520 3837
t Przychodnia RODENT w Słup-
sku zatrudni lekarza dentystę 
oraz higienistkę/asystentkę 
z minimum 3-letnim doświad-
czeniem. CV na adres dariusz@
rogowski.pl, www.rogowski.pl 
t Prywatna Klinika Stomatolo-
giczna zatrudni lekarza denty-
stę (Gdańsk-Wrzeszcz). Klinika 
jest nowocześnie wyposażona, 
oferuję pracę z asystą na 4 ręce. 
Poszukuję osoby z doświad-
czeniem w zakresie protetyki, 
endodoncji – praca pod mikro-
skopem, w zakresie stomatologii 
estetycznej. Ważne! przynaj-
mniej 2-letnie doświadczenie 
zawodowe. Możliwość wyboru 




t Podejmę współpracę z den-
tystą w gabinecie na Przymo-
rzu, w dni czwartek, piątek 
sobota. Mile widziane 3-letnie 




t Lekarz pediatra na eme-
ryturze – pracujący cały czas 
w przychodniach na zastęp-
stwach – podejmie pracę w nie-
pełnym wymiarze godzin na te-
renie Trójmiasta lub w pobliżu. 
Tel. 509 638 313
t Doświadczony tłumacz języka 
angielskiego – przekład artyku-
łów naukowych, dokumentacji 
medycznej. Tel. 603 099 994, 
www.tlumaczgdansk.com
DENTYŚCI
t Lekarz stomatolog z doświad-
czeniem szuka pracy w ramach 
NFZ. Jestem zainteresowana 
pracą na pół etatu. Tel. 606 
648 851
WYNAJMĘ
t Wynajmę wyposażone gabinety 
lekarskie w centrum Gdyni (możli-
we doposażenie). Spełnione wyma-
gania Sanepid. Tel. 607 586 178, 
danusia.kulak@vp.pl
t Dwa gabinety lekarskie: gine-
kologiczny i ogólny do wynajęcia 
na godziny. Jasne, słoneczne 
i klimatyzowane pomieszczenia, 
doskonała lokalizacja w bez-
pośrednim sąsiedztwie Galerii 
Przymorze, obsługa recepcyjna, 
przystępne ceny najmu. Więcej 
na stronie www.minimedica.pl, 
tel.602 582 345  
SPRZEDAM
t Wyposażenie gabinetu stoma-
tologicznego: sprzęt, narzędzia, 
meble (używane, w dobrym 
stanie, niedrogo). Możliwa jest 
płatność w niewielkich ratach. 
Tel. 501 769 565.
t Dobrze prosperującą praktykę 
or todontyczno-stomatologicz-
ną w Gdyni wraz z kartoteką 
sprzedam. Praktyka to lokal 
własnościowy 74 m2, rok bu-
dowy 2010, jest bardzo dobrze 
zlokalizowana, posiada nowy, 
na wysokim poziomie design. 
Dwa gabinety wyposażone są 
w nowy sprzęt, mini pracownię 
ortodontyczną, działa dobrze 
wypozycjonowana strona www. 
Praktyka funkcjonuje z powo-
dzeniem od kilkunastu lat, ma 
świetnie wyszkolony personel. 
Istnieje możliwość stopniowego 
wdrażania nowego lekarza-wła-
ściciela w przypadki leczonych 
pacjentów. Tel.  696 604 647, 
ortodontagdynia@wp.pl   
t Gdynia ul. Witolda. Sprzedam 
nowoczesny budynek jednoro-
dzinny typu Town House w stanie 
deweloperskim  o podwyższo-
nym standardzie  (P.C. 350 m2) 
z kliniką zabiegową  na parterze 
(110 m2)  oraz 6 miejscami po-
stojowymi. W części prywatnej 
– dwupoziomowy apartament 
z tarasem i częściowym wido-
kiem na morze. Odbiór w kwiet-
niu 2014. Możliwość kredytu bez 
zaświadczeń  50/50 po roku. 






Osoby pracujące w sektorze 
medycznym są jednymi z bardziej 
wymagających klientów, jeżeli 
chodzi o preferencje zakupowe 
i podejmowanie decyzji 
inwestycyjnych.
Uwzględniając specyfikę 
i potrzeby branży medycznej, 
firma Carefleet przygotowała 
propozycję na zakup 
samochodów, która może 
spełnić oczekiwania Klienta 
z tego sektora.
Oferta skierowana jest do 
klientów zainteresowanych 
zakupem nawet jednego 
samochodu 
Firma Carefleet S.A. to zespół wykwalifikowanych 
fachowców, którzy na każdym etapie współpracy 
z klientem służą pomocą oraz ekspercką wiedzą 
z branży motoryzacyjnej i finansowej. 
Aby przybliżyć zagadnienia związane z zakupem 
samochodów na potrzeby prowadzonej działalności 
gospodarczej, przygotowany został cykl artykułów, 
z których lekarz prowadzący firmę dowie się, w jaki 
sposób najkorzystniej może nabyć pojazd.
W tym wydaniu omówimy wersję leasingu 
z serwisem wraz ze szczegółowym opisem usług 
dodatkowych. Natomiast w części czwartej 
ostatniej wykażemy, jakie korzyści płyną 
z zaproponowanych przez Carefleet rozwiązań 
nabywania samochodu we wcześniej omawianych 
formach leasingu.
Działający na rynku 
usług typu CFM (Car Fleet 
Management) firma Carefleet 
oferuje usługi związane 
z finansowaniem i zarządzaniem 
flotami pojazdów. Samochody 
finansowane są przeważnie 
w formie leasingu operacyjnego 
j a k  r ówn i e ż  l e a s i n gu 
z serwisem. W ofercie dostępny 
jest również leasing finansowy, 
jednak ta forma jest bardzo 
rzadko wybierana przez 
klientów w związku z tym nie 
będziemy jej omawiać.
W poprzednim odcinku 
przybliżyliśmy temat leasingu 
operacyjnego. Dziś omówimy 
wersję leasingu z serwisem.
W ramach usług CFM 
k a ż d y  l e a s i n g o w a n y 
samochód może być objęty 
dodatkową usługą zarządzania 
pojazdami w zakresie: 
serwisu mechanicznego, 
wymiany i przechowania 
opon, ubezpieczenia i pomocy 
Assistance wraz z samochodem 
zastępczym, karty paliwowej 
czy monitoringu GPS.
Co kryje się pod tymi 
specjalistycznymi hasłami?
Serwis mechaniczny 
obejmuje pełną obsługę 
techniczną użytkowanego 
pojazdu w autoryzowanym 
serwisie obsługi danej marki. 
Ca re f l ee t  wspó łp racu j e 
ze wszystkimi obecnymi 
w Polsce przedstawicielami 
marek pojazdów do 3,5 tony. 
Wymiana i przechowanie 
opon — wychodząc naprzeciw 
problemom związanym 
z wymianą i składowaniem 
opon zimowych, Carefleet 
z a p e w n i a  c a ł o r o c z n e 
przechowanie ogumienia wraz 
z sezonową wymianą opon 
i prawidłowym wyważeniem 
kół. W przypadkach wymiany 
całych kół wraz z felgami, 
usługą przechowania objęte są 
całe koła.
Ubezpieczenie i pomoc 
Assistance — leasingując 
pojazd zobowiązani jesteśmy 
w  pe łn i  ubezp ieczyć 
samochód. W ramach usługi 
zarządzania pojazdem, 
firma Carefleet zapewnia 
wybór najkorzystniejszej 
polisy ubezpieczeniowej 
OC, AC i NW wraz 
z Assistance gwarantującym 
holowanie, pomoc na drodze 
i ewentualnie pojazd zastępczy 
na czas naprawy.
Obsługa kart paliwowych — 
do korzystania z „wygodnego” 
tankowania, udostępniamy 
karty paliwowe (Routex 
i Flota) do bezgotówkowego 
tankowania paliwa na stacjach 
paliw. Rozliczenie kosztów 
paliwa następuje okresowo 
wraz z fakturą za zarządzanie 
pojazdem.
Monitoring GPS — 
samo c h o d y  o  w a r t o ś c i 
p owy ż e j  2 0 0  0 0 0  P LN 
p ow i n n y  d l a  c e l ów 
bezpieczeństwa zostać objęte 
monitoringiem GPS. Dzięki 
tej usłudze o każdej porze 
dnia i nocy można sprawdzić 
w systemie on-line położenie 
naszego pojazdu korzystając 
z przeglądarki internetowej 
w komputerze lub naszym 
te le fonie .  Zastosowanie 
takiego rozwiązania pozwala 
skorzystać z dodatkowych 
zniżek na ubezpieczeniu 
pojazdu.
Wspomniane usługi serwisowe 
mogą być świadczone na zasadzie 
stałych, zryczałtowanych 
kosztów lub na zasadzie 
zarządzania rozliczanego 
po kosztach rzeczywistych 
poniesionych w danym czasie 
(zagadnienie szczegółowo 
omawiane w poprzednim 
wydaniu „O samochodach 
w pigułce część 2”).
Te i inne specjalistyczne usługi 
dodatkowe dla użytkowników 
czterech kółek przygotowała 
specjalizująca się w zarządzaniu 
pojazdami firma Carefleet. 
O korzyściach płynących 
z zastosowania zaproponowanych 
dzisiaj rozwiązań dla klientów 
z sektora medycznego 
przedstawimy w następnym 
odcinku.
Carefleet S.A.
Biuro Handlowe w Gdańsku
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